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 “Uma criança que não sabe brincar uma miniatura de velho, será um adulto que não 
saberá pensar” 
Chateau (1987), citado por Barbosa, (2010: 10) 
 
 Importância do Lúdico no Impacto Psicológico da Hospitalização Infantil  
Sumário 
O presente trabalho de investigação propõe estudar a “Importância do Lúdico no Impacto 
Psicológico da Hospitalização Infantil”, tendo como objetivo perceber a importância do 
lúdico no contexto da hospitalização infantil.  
Sendo assim, questionamos: até que ponto o lúdico pode influenciar as repercussões 
psicológicas emergentes da hospitalização infantil? Na tentativa de responder a esta questão 
traçamos algumas hipóteses que se seguem:  
 As atividades lúdicas contribuem para a diminuição das emoções negativas 
provenientes da hospitalização; 
 O tempo de internamento e a diminuição das emoções negativas estão unicamente 
ligadas as caraterísticas da doença e não à prática das atividades lúdicas; 
 O tempo de recuperação está pouco relacionado à prática de atividades lúdicas no 
ambiente hospitalar; 
A recolha dos dados, para a análise, processou-se mediante a observação das crianças 
hospitalizadas na pediatria do Hospital Regional Santiago Norte, Santa Rita Viera, elaborados 
em concordância com os objetivos que norteiam o presente estudo.  
Enfim, conseguimos perceber que o lúdico é uma atividade de extrema importância no 
processo da hospitalização, constituindo um bem para as crianças, bem como para os seus 
acompanhantes e os profissionais de saúde, uma vez que através dela, a criança adquire uma 
outra elaboração sobre os serviços hospitalares; terá uma melhora significativa do estado de 
humor, diminuindo os medos e as angústias, contribuindo melhor e mais ativamente para a 
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Introdução 
1 Contextualização da problemática 
Durante muito tempo, havia a ideia de que todas as doenças só podiam ser tratadas com 
fármacos, pelo que todos os problemas de saúde estavam estritamente ligados ao 
biológico, o que se pode concluir que a maior preocupação era com as doenças, dando-se 
pouca atenção à pessoa doente.  
Hoje, com vários estudos realizados, essa ideia veio a ser mudada. Como podemos ver, 
Engel (1977) citado por Stroebe e Stroebe (1995: 25) propôs um outro modelo para a 
explicação da saúde e da doença, o modelo biopsicossocial que defende que os fatores 
biológicos, psicológicos e sociais são, todos eles, determinantes importantes da saúde e 
da doença. Assim, temos uma definição mais ampla da saúde, que inclui não só os 
aspetos físicos mas também o psicológico e o social. 
Sendo assim, o tratamento não estava voltado apenas para o físico, mas também, às 
consequências psicológicas provenientes da hospitalização.  
Contudo, têm-se trabalhado para que essa vivência seja menos traumática, principalmente 
quando se trata de crianças, que, conforme salienta Bennett (2002: 112), “para elas a 
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hospitalização é fonte de muito medo e preocupações. Medo dos procedimentos médicos, 
medo da dor, bem como receios como consequências prévias de separação dos pais ou a 
sua falta de compreensão do meio hospitalar”.  
E uma das inovações é a introdução das atividades lúdicas nos hospitais no sentido de que 
o lúdico pode influenciar de forma positiva o processo de tratamento, na medida em que 
através de jogos as crianças podem elaborar melhores conceitos do contexto hospitalar, 
dos médicos e dos enfermeiros, bem como dos procedimentos que são realizados com os 
seus corpos.  
Quando avistamos uma criança a brincar, é nos visíveis o brilho nos seus olhos. Elas 
brincam com toda a seriedade, mostrando o que estão a sentir, a sua realidade, as suas 
fantasias, angústias e medo, e não têm receios de expressar os seus sentimentos sejam 
quais forem. Por isso, dar a uma criança a oportunidade de brincar, mesmo quando 
doentes, e em meios hospitalares é uma das formas mais adequadas de ver o interior 
delas, de ajuda-las, na gestão dos conflitos internos e na compreensão do contexto 
envolvente.  
Conforme Bento (2004), essa atividade resulta no desenvolvimento integral e no 
envolvimento afetivo, no convívio social, no desenvolvimento de novas competências, e, 
cria alterativas para resolver conflitos que venham a surgir. Assim, aconselho essa prática 
em todas as instituições frequentadas pelas crianças, nomeadamente escolas, jardins, 
creches e principalmente nos hospitais, onde, quer o físico, quer o psico-emocional delas, 
podem estar afetados negativamente.  
A hospitalização, é vista para uma criança, como algo ameaçador, onde ela é separada, 
muitas vezes de forma brusca, da sua rotina diária, incluindo brincar com os seus amigos, 
irmãos, na escola, isto é, brincar de uma forma geral, que constitui uma das melhores 
formas que ela tem para comunicar, e para mostrar que está a sentir o seu eu.  
Nessa ótica, o nosso interesse pelo estudo da “Importância do Lúdico no Impacto 
Psicológico da Hospitalização Infantil” advém, sobretudo, do facto de acreditarmos que, 
por um lado, atividades lúdicas reúnem condições necessárias para que o hospital seja um 
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espaço de novas descobertas, de novas amizades, sem preposições de que o hospital é um 
espaço medonho, traumático, triste; por outro lado, contribuem, de igual modo, para que 
os profissionais de saúde tenham uma melhor intervenção.  
Os benefícios do brincar na infância são facilmente notáveis, contribuem para o 
desenvolvimento físico, psico-emocional das crianças. Sendo assim, através dessa prática, 
elas descobrem-se, conhecem-se e adaptam-se à realidade que as rodeia, experimentando 
diversas e novas emoções. Nessa linha Bento, (2004: 9) defende que “o lúdico contribui 
para expansão mental, à medida que estimula a criança a experimentar e passar emoções, 
sentimentos, desejos, fantasias e representar papéis sociais”.  
 Revisão da literatura   
Obviamente que não somos os primeiros a interessar-se por esse tema. Visto que, existem 
outros estudos que retratam esse tema. Aliás, a nossa análise teórica do tema basear-se-á, 
também, em alguns desses estudos. 
Para melhor clarificação do problema em estudo, traçamos a seguinte pergunta de partida 
que é também o fio condutor que vai acompanhar todo o processo de análise.  
 
2 Pergunta de partida  
 Até que ponto o lúdico pode influenciar as repercussões psicológicas emergentes 
da hospitalização infantil?  
 
3 Hipóteses do trabalho:  
A leitura de diversos documentos, com incidência sobre o tema em investigação, 
permitiu-nos sustentar a nossa pergunta, de partida por hipóteses, sobre a qual 
procuraremos testá-la ao longo da pesquisa.    
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3.1 Hipótese geral:   
 As atividades lúdicas no contexto hospitalar, contribuem para uma mais rápida 
recuperação das crianças hospitalizadas. 
 
3.2 Hipóteses específicas: 
 As atividades lúdicas contribuem para a diminuição das emoções negativas 
provenientes da hospitalização; 
 O tempo de internamento e a diminuição das emoções negativas estão unicamente 
ligadas às caraterísticas da doença e não à prática das atividades lúdicas; 
 O tempo de recuperação está pouco relacionado à prática de atividades lúdicas no 
ambiente hospitalar; 
 
4 Definição dos objetivos: 
4.1 Objetivo geral: 
 Perceber a importância do lúdico no contexto da hospitalização infantil.  
4.2 Objetivos específicos: 
 Estudar os benefícios do lúdico no contexto hospitalar; 
 Conhecer o funcionamento do serviço da pediatria do Hospital Regional Santiago 
Norte; 
 Saber como os profissionais da pediatria avaliam e utilizam o lúdico no Serviço; 
 Analisar o lúdico como elemento importante no processo da hospitalização; 
 
5 Estrutura do trabalho  
Este trabalho para além de uma introdução e uma conclusão encontra-se estruturado em 4 
capítulos que passaremos a explicar.  
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No primeiro capítulo, perspetiva histórica do lúdico, discorramos sobre o lúdico ao longo 
do tempo, começando na era pré-história e terminando com o lúdico na idade 
contemporânea. Também abordamos um pouco sobre a importância do lúdico para o 
desenvolvimento, apoiando em alguns autores que incidem sobre essa temática. São eles 
Jean Piaget, Lev Vygostky, Sigmund Freud e Winnicott.  
 
No segundo capítulo, Hospitalização infantil, começamos por abordar as consequências 
psicológicas da hospitalização, de seguida referimos sobre os fatores que influenciam a 
reação das crianças hospitalizadas, destacando a idade, o desenvolvimento, as 
caraterísticas das doenças e a permanência dos familiares durante a hospitalização. Por 
fim debruçamos sobre o brincar no hospital.  
 
No terceiro capítulo, apresentamos a metodologia e o procedimento utilizado na 
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Capítulo 1:  Perspetiva histórica do lúdico  
1.1 Enquadramento do capítulo  
Neste capítulo procuramos trazer contribuições de alguns autores que incidem sobre 
aspetos relacionados com a temática do lúdico, como conceito, origem e evolução 
histórica, bem como a importância do lúdico no processo do desenvolvimento infantil, 
destacando os principais autores que incidem sobre essa temática, Piaget, Vygostky, 
psicanalistas Freud e Winnicott.  
1.2 Processo de formação do conceito do lúdico    
O lúdico tem sido um tema bastante frisado ao longo do tempo por diversas áreas de 
estudos. Uma dessas áreas é a psicologia que estuda a mente e os processos mentais 
especialmente no que se relaciona ao comportamento humano, comprovando que a 
presença das atividades lúdicas na vida das crianças contribui não só para o 
desenvolvimento afetivo, social, físico e cognitivo, mas também a criança aprende a 
compreender o mundo que a cerca Aurélio (2001) citado por Modesto, (2009: 12). 
 “A palavra “lúdico” derivada do latim “ludu” que significa “jogo” e “brincar”, e o que a 
carateriza é a experiência de plenitude que o lúdico vem a possibilitar a quem o vivencia 
em seus atos, incluindo os jogos, os brinquedos e as brincadeiras. Sendo que a ludicidade 
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pode estar presente em diferentes situações da vida do ser humano” Botti, (2004) e Santos 
(2004), citado por Ferreira (2009: 6).  
“A história da infância é um pesadelo do qual apenas recentemente começamos a 
despertar. Quanto mais recuamos na história, mais baixo é o nível dos cuidados infantis e 
mais provável são as crianças serem mortas, abandonadas, maltratadas, aterrorizadas e 
vítimas de abuso sexual” DeMause, (1974) citado por Schaffer (2004:32).  
Ariès (1960) citado por Rocha (2002: 52), ainda afirma que “o conceito ou a ideia que se 
tem da infância foi sendo historicamente construída e a criança, por muito tempo, não foi 
vista como um ser em desenvolvimento, com caraterísticas e necessidades próprias, e sim 
como um adulto em miniatura”. Com essa ideia é possível perceber que o lúdico 
conquistou um espaço maior do que antes na história da humanidade, tendo em conta que 
este percorreu um caminho longo, com diferentes visões até os dias de hoje. 
1.2.1 O Lúdico na Pré-História 
A era pré-histórica é o período compreendido entre o aparecimento dos primeiros 
homens, há mais ou menos um milhão de anos e os primeiros registos escritos, 
aproximadamente em 4.000 a.C. Estudos sobre o homem primitivo, baseado em análises 
de pinturas e desenhos encontrados nas paredes das cavernas ou através dos elementos 
que esse homem usava para fabricar ferramentas, armas e utensílios, confirmam que o ser 
primitivo já brincava, pois registos de brinquedos infantis provenientes de várias culturas 
que remontam a épocas pré-históricas foram encontrados, ratificando a ação.  
Segundo Huizinga (1955: 7), “nas sociedades primitivas as atividades que buscavam 
satisfazer as necessidades vitais, as atividades de sobrevivência, como a caça, assumiam 
muitas vezes a forma lúdica”.  
1.2.2  O Lúdico na Antiguidade 
A antiguidade é compreendida como período histórico, onde se sucedeu o aparecimento 
das primeiras civilizações no oriente, processando-se até o ano de 476 da nossa era. 
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Dentre estas civilizações estão a do Egipto, que se caraterizava pelo seu isolamento, 
devido ao seu território ser cercado por deserto, permitindo o desenvolvimento de traços 
culturais razoavelmente homogêneos, uma sociedade marcada intensamente pela religião. 
Nesta civilização os jogos eram enaltecidos, assim como o desporto e o divertimento. A 
caça, a pesca, o apanhar das aves eram práticas exercidas pelos jovens nobres em seus 
carros puxados a cavalo. Nestas ações, o prazer do lúdico era alcançado quando a tarefa 
era efetuada ou mesmo durante o seu processo. Quanto ao jogo, os mais apreciados pelos 
egípcios eram semelhante ao xadrez e as damas. As crianças também tinham seus jogos e 
suas brincadeiras conhecidas como bolas de couro e bonecas. 
A civilização Grega era caracterizada pelo condicionamento geográfico (com planícies 
férteis e isoladas - Grécia continental, recortadas por Golfos e baías-Grécia peninsular, 
inúmeras ilhas permitindo a navegação-Grécia insular) explicando a tendência grega de 
integração com o exterior, mais do que com o interior.  
Segundo Modesto (2009:16) “a civilização Grega deixou imensos tesouros: a história, a 
filosofia, a música, o teatro, a pintura e o amor ao desporto (…) Platão defendia a 
importância dos jogos educativos e dos desportos físicos para o desenvolvimento integral 
da criança”.  
E civilização Romana apresentava solo fértil que permitiu à população, sempre crescente, 
produzir alimentos necessários para a sua sobrevivência. Os romanos não se destacavam 
nas artes. 
O ato de jogar à bola foi um dos jogos atribuídos ao modo de vida dos romanos, pois após 
a invasão bárbara, este estilo foi adotado. Através de jogos, os romanos aprendiam a 
manter relações profundas entre si e a viverem em conjunto, pois o jogo não é uma 
atividade isolada e no decorrer desta atividade procuravam o equilíbrio emocional. 
Segundo Schaffer (2004: 32), “nessa época as crianças eram propriedades legais do seu 
pai; era ele que tinha controlo absoluto sobre as suas vidas e se exercesse esse poder para 
lhes tirar a vida”.  
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1.2.3 O Lúdico na Idade Média 
A Idade Média é o período da história que vai desde a queda do Império Romano do 
Ocidente em 476, até a tomada de Constantinopla pelos turcos, no ano de 1453. Este 
período foi caraterizado pelo feudalismo, sistema onde o cerne era a obrigação servil. O 
feudalismo apresentava uma sociedade onde as condições básicas eram marcadas pela 
existência do senhor e do servo. O senhor possuía terras, detinha o poder militar, político 
e judiciário. O servo tinha posse útil da terra, devia obrigações e devia ser protegido pelo 
seu senhor.  
Segundo Rodrigues (2009:10) citando Faria (1997), na idade media não existia um 
sentimento de infância que distinguisse a criança do adulto, visto que a criança era 
considerada um adulto em miniatura executando as mesmas atividades dos mais velhos. 
A infância nessa época, era vista como um estado de transição para a vida adulta. Elas 
não tinham um tratamento especial, tornando a sua sobrevivência difícil. Nessa época, o 
importante era a criança crescer rapidamente para participar do trabalho e de outras 
actividades do adulto. Eram colocadas em famílias estranhas para aprenderem trabalhos 
domésticos a partir dos 7 anos.  
Segundo as revelações de Aries (1978) citado por Schaffert (2004: 30) “ Na sociedade 
Medieval, a ideia de infância não existia”.  
1.2.4 O Lúdico na Idade Moderna 
A sociedade moderna foi marcada pelos grandes inventos como: o renascimento do 
comércio, das cidades, das artes e do aparecimento da nova classe social, a burguesia, 
marcando assim o fim do feudalismo e início da idade moderna. O humanismo, uma das 
fases de estudo dessa época, colaborou para expandir e revolucionar a ciência e a arte. 
Com a revolução comercial surgiu também o capitalismo, que 0é caracterizado pelo 
desejo e procura de lucro.  
 
Segundo Faria (1979) citado por Rodrigues, (2009: 12) no período da transição do 
feudalismo para capitalismo na europa ocidental, houve uma mudança nas relações 
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interpessoais que refletiram também no sistema familiar, escolar e no sentimento de 
infância, deste modo, a criança tornou-se fonte de alegria, e redobraram-se os cuidados e 
as intenções.  
 
Por outro lado, essa paparicação com as crianças era vista como algo prejudicial, uma vez 
que as crianças ficavam mimadas e mal-educadas. Com isso, apostaram na educação e 
moralização das crianças com o objetivo de torna-las pessoas honradas e homens 
racionais, mais tarde. Assim a criança deixou de ser divertida e agradável e tornou-se 
educável.  
 
O uso de castigos corporais tornou-se comum nas escolas e nas famílias, refletindo a 
ideologia da época: moralização e enquadramento da criança.  
Nessa sociedade do século XVII, as crianças, segundo Aries (1978) citado por Modesto 
(2009: 19), ainda eram tratadas de forma igual ao do período anterior, sem muita 
importância, independente de seu status social. Modesto afirma que nessa época ainda 
não davam tanta importância às atividades lúdicas, eram consideradas uma 
particularidade da criança o que não tinha tanta importância para a sociedade. 
1.2.5 O Lúdico na Idade Contemporânea 
A idade contemporânea corresponde ao século XVIII e perdura até os dias atuais, sendo 
marcada fortemente pela revolução industrial. Como consequência dessa revolução tem-
se principalmente o desenvolvimento econômico do mundo contemporâneo, o 
aparecimento das grandes indústrias, a aplicação de conhecimentos científicos, o 
surgimento de grandes cidades, a substituição de ferramentas manuais por máquinas e do 
modo de produção doméstico pelo modo de produção fabril, ocasionando grandes 
impactos de estrutura desta nova ordem social. 
Posto isso, na idade contemporânea, houve uma mudança significativa pelo 
conhecimento da infância, divido ao avanço da ciência e mudanças económicas e sociais, 
presentes nessa fase. Segundo Aries (2006), citado por Rodrigues (2009: 15), “essa 
conceção nasceu nas classes médias e foi marcada por um duplo modo de ver as crianças, 
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pela contradição entre moralizar (treinar, conduzir, controlar a criança) e paparicar (achá-
la engraçadinha, ingénua, pura, querer mante-la como criança).  
Assim, industrializações dos brinquedos ganharam terrenos, sendo que os brinquedos que 
antes abrangiam os adultos, passaram a ser especialidades únicas das crianças. 
1.3  Importância do Lúdico no processo de desenvolvimento  
Brincar é uma tarefa de grande relevância na vida de uma criança. Ela constitui não só 
um momento de lazer, mas também um momento mágico, que faz com que as crianças 
transformem e desenvolvam a imaginação, raciocínio, consciência do eu, do mundo e 
favorece relacionamentos interpessoais. É um produto de interação social; e a criança se 
constrói brincando, facilita o desenvolvimento e simultaneamente a saúde infantil. É o 
momento de manifestação dos sentimentos e afetos.  
Nos ditos de Santos (2000) citado por Costa e Bentes (2001: 22), a criança é um ser 
social e a apropriação do conhecimento se dá desde que ela nasce, isto é, o seu 
desenvolvimento se dá num espaço e tempo compartilhados com outras pessoas, sendo a 
sua atividade mais completa o brincar; ele constitui o principal meio para o 
desenvolvimento infantil, bem como para compreensão do mundo da mesma e 
acompanha todo o processo de desenvolvimento.  
O brincar é sinónimo de infância, através dela a criança satisfaz em grande parte a sua 
necessidade, desejo e interesse. Através do brincar a criança mostra a sua forma de ver o 
mundo e institui-se numas das formas mais eficazes de envolver a criança no mundo. 
Assim, esta atividade está presente na vida de uma criança mesmo antes do nascimento. 
Pois, como coloca Santos 2001, desde o período pré-natal, ou seja, quando feto ainda está 
no ventre da mãe… a criança começa a manifestar-se movendo e brincando com o cordão 
umbilical.  
Borba (2007), citado por Rodrigues (2009: 21), ainda acrescenta que as atividades lúdicas 
cruzam diferentes tempos, lugares, passados, presentes e futuros, marcadas 
conjuntamente pela mudança e continuidade.  
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Assim como já tínhamos frisado antes, o conceito do lúdico foi historicamente 
construída, sofrendo mudanças ao longo do tempo e em diferentes culturas. Com o passar 
do tempo o lúdico passou a ser valorizado, vendo que este é de extrema importância na 
vida de uma criança, fazendo parte do seu desenvolvimento integral e constituindo uma 
das atividades mais sérias na sua vida, não sendo apenas momentos de lazer para as 
crianças. Permite a criança viver momentos de imaginação e fantasia, bem como a 
compreensão da realidade de forma intensa e marcante de modo que a criança leva todo o 
conhecimento adquirido por toda a vida.  
Bento (2004: 16) ainda adiciona que “essa atividade ultrapassa os limites da realidade 
física, uma vez que o brincar baseia-se na imaginação e na imitação, cuja função é a de 
representar a realidade”. O lúdico não constitui apenas um mero meio para extravasar 
energia, mas sim um meio pelo qual a criança interage com o mundo circundante, 
desenvolvendo a inteligência, expressando o seu medo, suas angústias, crenças, valores, 
mostrando a sua cultura e a sua personalidade.  
A criança aprende a reproduzir o seu quotidiano, e traz para o mundo imaginário tudo que 
vivencia e percepciona na vida real. Por isso, deve-se valorizar sempre essa atividade e 
dar à criança a possibilidade de brincar esteja onde estiver. Nesse sentido, Lima (2004: 2) 
realça que o brincar “é essencial à saúde física, emocional e intelectual de um ser 
humano. Brincar é coisa séria, porque na brincadeira a criança se reequilibra, recicla suas 
emoções e sacia suas necessidades de conhecer e reinventar a realidade”. Ele acrescenta 
ainda que se observamos uma criança enquanto brinca, a entenderemos melhor e 
entraremos na sua realidade, sendo o brinquedo o momento da verdade da criança.  
O lúdico contribui para um desenvolvimento total e uma visão do mundo mais realista. A 
criança constrói, destrói, inventa, expressa, reflete, critica, através da brincadeira. 
Contribui para melhoria da sua qualidade de vida em todas as circunstâncias.  
Segundo Barbosa (2010: 10) “brincar faz parte da infância, e é uma aprendizagem 
necessária à vida adulta” complementando com a ideia de Chateau (1987), citado por 
Barbosa, (2010: 10), “uma criança que não sabe brincar uma miniatura de velho, será um 
adulto que não saberá pensar”. O lúdico proporciona às crianças a base para a vida adulta, 
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uma vez tendo o seu desenvolvimento saudável, quando adulto terá uma estabilidade 
emocional, saberá respeitar as regras, será uma pessoa motivada em seus objetivos, terá 
conhecimentos acerca da personalidade das outras pessoas e saberá ser tolerante às 
diferenças. Barbosa (idem ibidem).  
Dohme (2002, citado por Oliveira e cols., 2002: 202) corrobora dizendo que,  
um determinado tipo de brincadeira pode estar inserido exercendo influência em mais 
de um aspeto do desenvolvimento. A criança necessita desenvolver-se em todos os 
aspetos e não apenas em alguns pontos isolados. A brincadeira pode ser excelente 
instrumento para estimular alguns aspectos que possam estar em déficit ou necessitem 
de atenção naquele determinado momento. 
Neste âmbito, aproveitamos para chamar atenção dos pais na escolha dos brinquedos, 
acima de tudo apreciar as brincadeiras, porque através destas pode-se descobrir a 
capacidade, a preferência e os anseios de uma criança.  
Igualmente, as atividades lúdicas constituem importante meio para o desenvolvimento 
das habilidades físico- motoras, cognitivos e emocionais das crianças. A criança torna-se 
operativa, aprende naturalmente e sem medo de errar. Através das atividades lúdicas a 
criança faz amigos, aprende a conviver com outros e a respeitá-los, conhece os seus 
próprios sentimentos e das outras pessoas, ou seja as crianças desenvolvem as 
competências sociais que as auxiliam a atuar ativamente na sociedade. É de extrema 
relevância para a construção da individualidade, bem como para integração da criança no 
meio a que pertence.  
As atividades lúdicas possibilitam a comunicação da criança com o mundo. Friedmann 
(1996) citado por Machado e Martins (2002:40), afirma que  
atividade lúdica infantil fornece informações elementares a respeito de uma criança, 
por meio dela podemos observar suas emoções, a forma como interage com outras 
crianças, seu desempenho físico-motor, seu estagio de desenvolvimento, seu nível 
linguístico e a sua formação moral. Por meio de jogos a criança se comunica com o 
mundo e se expressa, gerando fonte de dados que propicia a compreensão do 
desenvolvimento infantil, já que o jogo, o brinquedo, ou a atividade lúdica envolvem 
emoções, afetividade, estabelecimento e ruptura de vínculos, e desta forma pode-se 
compreender a dinâmica interna infantil. 
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1.3.1 Lúdico na conceção de Vygostky  
Vygostky considera uma criança como um construtor ativo de conhecimento e 
entendimento através da interação direta com outros conhecedores mais experientes. É 
nessa linha que dá-se o desenvolvimento das capacidades afetivas, sensibilidade, auto 
estima, raciocínio, pensamento e linguagem, consequentemente o desenvolvimento 
infantil.  
Smith e cols. (2001: 488), apontam-nos que Vygostky defende que o desenvolvimento é 
alcançado, em primeiro lugar, através da cooperação com os outros (colegas, professores, 
pais e outras pessoas importantes para a criança) e em segundo lugar, através dos 
«representantes simbólicos» da cultura da criança (através da sua arte, linguagem, 
atividades lúdicas e canções, através das metáforas e modelos).   
A interação social, a comunicação, o contato com mundo físico e psicológico são 
fundamentais no desenvolvimento da criança e o caminho ideal para estabelecer estes 
contatos é através da brincadeira.  
Ainda Vygostky (1998), citado por Costa e Bentes (2001: 22) ressalta que “existe uma 
relação muito estreita entre desenvolvimento e aprendizado, pois é o aprendizado que 
desperta os processos internos de desenvolvimento. E nesse processo de desenvolvimento 
o aprendizado, o brinquedo é de fundamental importância, pois a criança envolve-se num 
mundo ilusório e imaginário”. 
Isto é visível quando as crianças estão brincando, elas tentam trazer tudo o que é vivido 
no mundo real para o mágico e vivem a fantasia como se fosse real. As atividades 
realizadas pelos adultos, o que não podem fazer porque ainda não tem a idade, elas 
tentam trazer para o mundo de faz de conta e dessa forma aprendem a lidar com cada 
situação da vida quotidiana e com os problemas que poderão surgir ao longo da vida.  
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Vygostky (2007, citado por Rodrigues, 2009: 18), considera que:  
brincar é uma atividade humana criadora, na qual imaginação, fantasia e realidade 
interagem na produção de novas possibilidades de interpretação, de expressão e de 
acção pelas crianças, assim como de novas formas de estabelecer relações 
interpessoais. Ele ainda realça a actividade lúdica como sendo indispensável na vida 
de uma criança, pois é através desta que ela desenvolve-se, contribuindo para a 
tomada de consciência do mundo que a rodeia e autonomia, libertando emoção através 
de sua percepção, terminando na alegria e o prazer pela vida.  
Vygotsky (1984), citado por Dallabona e Mendes (2004: 6), defende que o brincar tem 
um importante papel na formação do pensamento da criança. Como também é através 
dessa atividade que a criança releva seu estado cognitivo, visual, auditiva, tátil, motor, 
sua forma de entrar em uma relação cognitiva com o mundo que a rodeia.  
1.3.2 Lúdico na conceção piagetiana  
Piaget considera que o desenvolvimento intelectual é um processo contínuo de 
assimilação e de acomodação Smith e cols (2001: 389). Para ele o desenvolvimento da 
criança ocorre em sucessivos estágios, que vão determinar o seu desenvolvimento 
cognitivo, afetivo social e motor. 
O primeiro estágio Sensório-motor (0 a 2 anos) é caraterizado principalmente pela 
atividade motora e sensorial da criança. Neste período, para as crianças, não existe a 
representação mental, os objetos só existem se estiverem no seu campo visual, pois não 
apresenta pensamentos nem afetividade ligada a representações que permitem evocar 
objetos e pessoas ausentes.  
Os esquemas desenvolvidos nessa fase são construídos a partir de reflexos inatos, onde 
estão presentes as primeiras brincadeiras do bebê, que são caraterizadas pela observação e 
posterior manipulação de objetos. Oferecem à criança o conhecimento e a possibilidade 
de exploração de seu meio, pelos órgãos dos sentidos. Segundo Piaget (1971) citado por 
Modesto (2009: 27) “são jogos pelo simples prazer funcional ou pelo prazer e tomada de 
consciência de suas novas capacidades”.  
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Esta fase “tem como caraterística os movimentos repetitivos em que a criança tende a 
repetir qualquer ação recém-aprendida até dominar a nova aquisição”. Bento (2004: 23). 
Esse tipo de brincadeira também é denominado jogos de exercícios. 
O segundo estagio,  Pré- operatorio (2 a 7 anos), é  caraterizado pelo pensamento 
simbólico, mas ainda a criança não usa a lógica, por essa mesma razão, essa fase também 
é marcada pelo egocentrismo, a incapacidade da criança em conceber uma realidade pela 
qual não faça parte. Está presente a função simbólica, a compreensão da identidade, a 
compreensão da causa e do efeito, a capacidade para classificar e a compreensão dos 
números.  
Segundo Bento (2004: 22) “a construção do símbolo pela criança amplia a sua capacidade 
de brincar e de tirar satisfação das brincandeiras, pois ela busca imitar, imaginar, 
representar e comunicar de forma especifica(…)” .  
É nesse estadio que Piaget descreve o jogo simbólico, que surge com a função simbólica, 
que é a capacidade de imaginar e representar algo que não está presente.  
No terceiro estágio de desenvolvimento, denominado por Piaget de Operações Concretas 
(7 a 12 anos), a criança conhece e organiza o mundo de forma lógica ou operatória. 
Existe uma emergência da capacidade de relações interpessoais, a compreensão do ponto 
de vista diferente em detrimento do egocentrismo presente na fase anterior. Segundo 
Smith e cols. (2001: 404), “o raciocinio nesse estádio torna-se mais flexivel na medida 
em a sua atenção deixa de ser centrada em único aspeto de um problema, passando em ter 
em conta diferentes aspetos de um único problema, que contribui para que a criança tenha 
sucesso ao desempenhar uma atividade em que tenha de assumir perspetiva diferente”. 
Neste novo período Piaget descreveu o jogo de regras.  
O quarto estádio de desenvolvimento descrito por Piaget, é o periodo das Operações 
Formais (12 anos a frente). Aqui existe uma ampliação das conquistas da fase anterior, 
pois os adolescentes já são capazes de  raciocinar sobre hipóteses na medida em que eles 
conseguem formar esquemas concetuais abstratos e através deles executar operações 
mentais dentro de princípios da lógica formal. “Elas conseguem raciocinar com bases em 
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hipóteses verbais, equacionar relações lógicas entre as várias possibilidades ou chegar a 
conclusões através das afirmações abstratas” Smith e cols. (2001: 404). Ele ainda afirma 
que os jovens ampliam também a sua capacidade de resolução de problemas através de 
estudos de todas as possíveis respostas.  
1.3.3 Lúdico na concepção psicanalítica  
Segundo Bento (2004: 18), a teoria psicanalítica defende que brincar é extremamente 
excitante, pois a sua importância é sempre a precariedade do interjogo entre a realidade 
psíquica pessoal e a experiência de controlo de objetos reais.  
Freud defendia que “as brincadeiras infantis proporcionavam às crianças uma forma de 
realizar os desejos e de dominar ou ultrapassar acontecimentos traumáticos” (Smitch 
2001: 240). Pois as atividades lúdicas proporcionavam ambiente favorável para expressão 
dos impulsos agressivos e sexuais, que apresentavam-se perigosas para a realidade e 
ajudavam a desenvolver o domínio de acontecimentos traumáticos. 
Na mesma linha, Winnicott (1975) citado por Bento (2004:19) afirma que “o brincar 
satisfaz quando leva a um alto grau de ansiedade, à medida que crianças manipulam 
objetos externos com significados e sentimentos oníricos. É no brincar que a criança pode 
ser criativa e utilizar a sua personalidade integral”.  
Além disso Winnicott (1995) citado por Parcianello e Fellin (2008:159), afirma que as 
atividades lúdicas além de serem uma forma de comunicação em psicoterapia facilitam o 




 Importância do Lúdico no Impacto Psicológico da Hospitalização Infantil  
28/74 
Capítulo 2: Hospitalização infantil  
 
2.1 Consequências psicológicas da hospitalização infantil  
O hospital é um centro fechado, com regras próprias e organizado segundo as 
necessidades da equipe de saúde. É uma instituição organizada para tratar a doença física, 
o que nem sempre se preocupa com as necessidades emocionais dos pacientes. O bem-
estar do paciente não é o principal objetivo do atendimento, mas sim procurar minimizar 
o sofrimento biológico provocado pela doença. Segundo Vila e Rossi (2001) citado por 
Campello e Campello (2006: 23), “ o ambiente físico, os recursos tecnológicos são 
importantes, porém não mais significativo do que a essência humana”. 
Ao falarmos de criança logo o que nos passa pela cabeça é uma imagem de um ser 
pequeno, indefeso, ingénuo, carinhoso, alegre, um ser que está sob a responsabilidade do 
outro. E quando esta adoece traz muito sofrimento para os que a rodeiam e 
principalmente para si própria. Assim, a hospitalização é vivenciada com muita 
intensidade seja pelas crianças como pelos adultos. Para ambos, esta experiência traz 
muito sofrimento e exige um alto grau de elaboração, uma vez que gera medo e ansiedade 
diante de situações, muitas vezes não compreendidas. A diferença que podemos notar é 
que para uns, a assimilação dos processos e a socialização são obtidas mais facilmente, 
enquanto para outros é preciso ter uma atenção especial.  
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Conforme aponta Bennett (2002: 112) a entrada num sistema hospitalar é um processo de 
socialização. Os profissionais de saúde esperam que os pacientes cooperem no 
tratamento, que sejam simpáticos e sossegados e que sigam as instruções dadas. Os 
pacientes acreditam na forma como os médicos esperam que eles sejam cooperantes, que 
acreditem e confiem e os enfermeiros esperam que eles não sejam exigentes, que sejam 
respeitosos e atenciosos.  
Nessa linha o autor classifica pacientes em “bons pacientes” quando têm problemas de 
saúde pouco grave, não apresentam muitas queixas e ocupam pouco tempo aos 
profissionais de saúde; “pacientes médios” semelhantes aos bons pacientes mas 
apresentam pequenas queixas; e “ maus pacientes” como aqueles que estão gravemente 
doentes e se queixam, e os que mesmo não estando gravemente doentes queixam-se na 
mesma.  
Esta classificação dos pacientes pode trazer diversas consequências psicológicas a eles, 
na medida em que os pacientes rotulados como maus pacientes apresentam muitas 
queixas e consequentemente são os que necessitam mais dos profissionais de saúde, que 
mais cedo ou mais tarde acabam por se esgotarem. Contudo, sentem-se rejeitados, acham 
que não estão tendo a atenção merecida, que já cansaram todos à sua volta, enfim, 
acabam por se sentirem abandonados. Os bons pacientes muitas vezes são os que 
guardam todo sofrimento no seu interior, com medo de que se revelarem preocupam os 
outros com seu problema.  
Quando se trata de criança essas exigências complicam-se, devido às suas inocências e 
simplicidade; não entendem o que significa essas limitações e regras que compõem o 
sistema hospitalar. Sendo assim, cabe aos profissionais de saúde ter a paciência e 
capacidade para lidar com essas situações.  
Ainda esse processo torna-se aflitivo quando as pessoas são forçosamente afastadas das 
suas rotinas básicas, submetendo-se a todo tipo de procedimentos médicos, muitas vezes 
intrusivas, na procura de uma melhoria da saúde. Do mesmo modo, enfrentam muitas 
complicações, como o ambiente desconhecido, a distância do grupo familiar, o convívio 
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com pessoas estranhas, a agressão física e emocional provocada pela medicação e as 
limitações impostas pela doença.  
“Este processo é considerado uma experiência stressante que se inicia pelo aparecimento 
dos primeiros sintomas que não podem ser tratados em casa ou devido a necessidades de 
exames ou tratamentos especializados” Bennett (2002: 111).  
Quando se trata das crianças, a preocupação ainda é maior, tratando-se de uma 
experiência nova para criança, diferente de todas vivenciadas até então. Está fora do seu 
ambiente familiar, cercado de pessoas desconhecidas, que realizam processos com o seu 
corpo, sem que ela tenha poder de decisão.  
Assim, como salientam Bowlby e Chiattone (1984), citados por Machado e Martins 
(2002: 36) “a hospitalização é uma situação que pode provocar uma grande sensação de 
abandono na criança. Esta tem que deixar sua casa, seus amigos e também sua família, 
permanecendo em um ambiente totalmente estranho e quase sempre percebido como 
hostil”. Takarati e Cols. (2005), citado por Pessoni e Sousa (2005: 16) defendem que “a 
criança no seu dia-a-dia exerce atividades que lhe permitem a construção de papel social 
e da sua família, de modo a sentir ativo no meio em que vive, com a hospitalização há 
uma perda deste papel o que desestrutura o quotidiano desta criança”.  
Ainda as crianças têm um período de crescimento, de fundamental importância para o seu 
desenvolvimento, o que pode ter sequelas graves no caso de uma hospitalização. De 
acordo com Neto (2000), citado por Sousa e Pessoni (2005: 2), “na infância não existem 
acontecimentos que não influam no curso normal do desenvolvimento e crescimento”. 
Elas não têm as competências necessárias que possam compreender de forma clara todos 
os procedimentos realizados, bem como as mudanças que são feitas na sua vida. Assim, 
quando surge uma hospitalização emerge um comprometimento no bem-estar físico da 
criança, o que influencia o seu psíquico.  
A equipe de saúde está mais preocupada em entender os problemas de ordem física e 
tratá-los, do que com os de ordem psíquica, dando pouca atenção aos sentimentos da 
criança e à criança doente. Deste modo, podemos dizer que as crianças hospitalizadas 
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sofrem não só com a sua condição de saúde, mas também com a própria hospitalização, 
por estarem num ambiente desconhecido com estruturas completamente diferentes do seu 
lar habitual, com pessoas diferentes e rotinas diferentes e por serem tratadas como 
doentes.  
Segundo Oliveira (1993), para a criança, o hospital é um local de proibições, não se pode 
andar pelos corredores, jogar à bola, tomar ar fresco, falar alto, conversar com outras 
crianças e brincar. Devido a essas razões, a criança vivencia a hospitalização com medo, 
ansiedade e insegurança em relação aos acontecimentos nem sempre compreendidos. 
Esses conflitos podem ser manifestados das mais variadas formas, durante o processo da 
hospitalização e também pós hospitalização, porém devem ser entendidos em suas 
particularidades.  
Bowlby (1995 citado por Paula e Foltran 2007:1), afirma que  
as crianças quando são hospitalizadas, passam por três fases. No princípio, se 
revoltam com a hospitalização pelos procedimentos invasivos. Posteriormente, entram 
em um estado de apatia no hospital. Com o processo de formação de vínculos com a 
equipe médica, começam aos poucos a substituir a reação de revolta e apatia por 
afetividade e aceitação a esses cuidados que estão sendo oferecidos. 
Por isso, é essencial que as intervenções realizadas com a criança atuem no sentido de 
minimizar as sequelas deste processo e destas fases.  
Chiattone (2003) citado por Parcianello e Felin (2008: 149) alveja sobre os danos que a 
hospitalização pode causar no desenvolvimento da criança:  
Problemas de sono, perda de apetite, perda de peso, atraso no desenvolvimento e 
crescimento, manifestações psicossomáticas, incapacidade de fazer contactos e tomar 
iniciativas, carência afetiva, sentimentos de vingança, desorientação, distúrbios do 
comportamento, enfraquecimento de todas as suas funções fisiológicas e ausência de 
aquisição das aprendizagens normais ou até mesmo a perda daquelas que já existiam, 
como exemplo, fala e controle dos esfíncteres. 
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O autor ainda acrescenta que as crianças sofrem com a despersonalização que “ocorre 
desde a chegada ao hospital, onde a criança é despida, colocada dentro das roupas do 
hospital, dentro das normas e padrões, ou seja, camas iguais, roupas iguais”.  
2.2 Fatores que podem influenciar a reação da criança hospitalizada  
A hospitalização realiza-se muitas vezes num clima de angústia, tensão e insegurança, 
tanto para as crianças como os seus familiares.  
Viera e Soares (2004) citado por Valverde (2011: 20) sustentam que “a hospitalização da 
criança significa agressão ao seu mundo lúdico e mágico, por isso requer do profissional 
que a assiste, a compreensão do mundo infantil”. Pois as crianças hospitalizadas 
necessitam de todo um conjunto de cuidados e suporte emocional, de modo que a 
permanência no hospital seja encarada com menos sofrimento possível.  
Porém, só o processo da hospitalização em si não influencia tais comportamentos, outros 
fatores podem influenciar esse processo. Em consonância com Barros (1999: 34),  
não é a experiência da hospitalização em si que está associada à perturbação 
emocional e a problemas de comportamento, mas sim processos que podem ou não 
estar-lhe associados, que são susceptíveis de ser controlados tanto pelos adultos 
envolvidos como pelas crianças. De entre elas, podemos destacar a possibilidade de 
permanências dos pais durante a hospitalização, a hospitalização anterior, a idade e o 
desenvolvimento da criança, a caraterística do hospital, a característica da doença, 
bem como o grau de informação da criança e as crenças relacionadas à doença.  
Barros (1999: 35) afirma ainda que “as consequências dependem da forma como a 
criança e a família, com ajuda dos profissionais de saúde são capazes de entender, 
interpretar, avaliar e confrontar a situação da doença e as experiências de sofrimento que 
dela decorrem”.  
 
2.2.1 Idade e desenvolvimento  
Idade é um fator muito importante ao considerar as consequências da hospitalização 
infantil, pois, segundo Barros (1999: 70) citando Prughe cols. (1953) e Rutter (1990),  “a 
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hospitalização é uma experiência mais perturbadora durante a primeira infância e no 
período pré-escolar, nomeadamente entre os 6 meses e os 4 anos”. Isso não significa que 
para as outras idades a hospitalização não seja marcante, mas sim pelo facto de ser um 
período em que a separação dos pais, e descontinuidade dos cuidados educativos, é mais 
perturbadora, como também tratando-se de uma idade em que os tratamentos são vistos 
como mais assustadores.  
Por outro lado, Barros (1999:70), citando Rutter e Rutter (1993) afirma que antes dos 6 
meses ainda as crianças não estabeleceram um vínculo forte e seletivo que pudesse sentir 
essa experiência como sendo ameaçadora. E as crianças mais velhas estão mais 
protegidas devido às suas capacidades cognitivas para manter relações estáveis, apesar da 
separação, bem como compreender a necessidade de tratamentos e a possibilidade de 
algum controlo de medo e ansiedade.  
Como podemos ver nos estádios de desenvolvimento de Piaget, no período sensório-
motor ainda as crianças apenas vivem o presente e têm uma capacidade limitada de 
manifestação das suas necessidades e sentimentos. Sendo assim, quando estão sendo 
hospitalizadas, vivem de forma dramática a separação, porque não têm noção do futuro e 
não imaginam a vinda da mãe. Segundo Piaget (1979), citado por Redondeiro (2003: 38),  
a criança entre dois e os seis anos de idade não tem capacidade de distinguir os 
fenómenos „saúde‟ e „doença‟ como opostos. A doença é causada magicamente por 
um acontecimento externo e sensorial que esteve associado à mesma. A causa da 
doença está subjacente a um fenómeno que pode ocorrer em simultâneo com a doença. 
Não consegue perspectivar como é que os factos causam a doença.  
No período pré operatório, na fase de contágio, a criança consegue compreender que a 
doença é causada pela proximidade física com um agente externo (embora não seja 
necessário o contato). Contudo, não entende ainda o efeito que a distância entre as 
pessoas tem na probabilidade de contrair a doença. É de se referir que por volta dos 6/7 
anos de idade, a criança percepciona a doença como sendo causada por uma infeção não 
específica. 
No estádio das operações concretas, entre os 8 e 10 anos de idade, deixam de ser 
egocêntricas e começam a compreender o seu mundo, têm flexibilidade de pensamento, 
 Importância do Lúdico no Impacto Psicológico da Hospitalização Infantil  
34/74 
conseguem perspetivar o que é externo e interno. Nesta fase, visualizam a doença como 
sendo causada por micróbios, pessoas ou objetos, sendo adquirida pelo contacto físico. 
Na internalização, a criança começa a entender que os agentes de contaminação têm que 
entrar no corpo para que ocorra a doença, por exemplo, engolindo e ou inalando. 
No período das operações formais, dividido em duas fases: fisiológica e psicológica, a 
criança distingue perfeitamente o “eu “e o “outro”. Descreve as causas das diferentes 
doenças em termos de mau ou bom funcionamento dos órgãos internos ou processos 
fisiológicos, sobressaindo, já uma noção da interação entre a causa externa e a resposta de 
funcionamento interno, reconhecendo que existem muitas causas que podem provocar a 
doença.  
As crianças menores estão menos propensas à compreensão dos procedimentos médicos e 
o contexto hospitalar bem como a compreensão das explicações fornecidas pelos 
médicos. São mais sensível física e psicologicamente e muito dependentes das figuras 
importantes.  
Reisland (1983), citado por Barros (1999: 70) “verificou que a idade tinha um efeito 
determinante na forma como as crianças relatavam as suas respostas aos stressores 
médicos, sendo as das mais velhas mais eficazes”. 
Do mesmo modo, é importante levar em reflexão a fase do desenvolvimento em que a 
criança se encontra quando se dá a hospitalização. O período compreendido entre os 6 
meses e 2 anos, até os 5 anos de idade, a criança é muito vulnerável, já que se sente culpa 
da sua doença e pelo abandono dos pais, considerando a hospitalização um castigo.  
2.2.2 Hospitalização anterior  
A hospitalização anterior pode ter efeitos negativos, especialmente se a criança já 
experienciou procedimentos dolorosos e perturbadores. As crianças podem mostrar medo, 
ansiedade, fantasias e imagens negativas em relação ao ambiente hospitalar, dos médicos 
e dos exames realizados. Porém existem estudos que dizem que se já estiveram internadas 
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anteriormente, terão maiores condições para compreender todos os processos e 
adaptarem-se à situação.  
Parece à nós que só casuisticamente se poderá afirmar que hospitalização anterior teve 
influência positiva ou negativa na vivência da criança da nova hospitalização. Certo é que 
tudo depende quer daquilo que se experienciou antes, quer do modo que é recebida na 
nova hospitalização, e que se mostra de capital importância a introdução do lúdico no 
processo da hospitalização.  
Por outro lado, Barros (1999), citando Douglas (1975) e Quinton e Rutter (1976), afirma 
que não existem sequelas a longo prazo quando ocorre uma única hospitalização que dure 
uma semana, outrossim no caso de crianças no período pré-escolar aumenta o risco de 
perturbações psicopatológicas no caso de dois ou mais internamentos.  
2.2.3  Caraterística da doença  
Um outro fator muito importante a considerar como influente no processo da 
hospitalização é a caraterística da doença. Como é sabido, nem todas doenças acarretam 
as mesmas condições de tratamento e nem os procedimentos realizados são iguais. E 
quando se trata de crianças, mesmo não compreendendo na totalidade o que poderá 
acontecer, elas são capazes de fazer a leitura do que sentem, vêm e ouvem das 
explicações que lhes dão e do que lhes estão escondendo.  
A gravidade da doença, a dor que esta provoca, o tempo de internamento, é todo um 
conjunto de situações relacionadas com a caraterística da doença que trazem muito 
sofrimento para a criança. Bleubond (1978), citado por Barros (1999: 73), demostrou que 
as crianças, mesmo muito pequenas, eram capazes de ter a noção da gravidade e a falta de 
esperança relativas à sua doença. Pois, a gravidade da doença traz uma grande 
preocupação para os pais, bem como para os técnicos de saúde, como sendo um fator que 
coloca em risco a vida da criança, assim as reações destes são muitas vezes percebidas 
pelas crianças, o que pode influenciar a sua atitude.    
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Segundo Machado e Martins (2002: 38), por um lado as crianças que estão fisicamente 
mais debilitadas, conseguem aceitar melhor a hospitalização na medida em que esta 
situação trará a diminuição de sofrimento físico. Por outro lado os procedimentos 
realizados também as assustam e as deprimem, resultando em desânimo e medo diante da 
necessidade de outras internações.  
Outro fator que apontamos é a dor que a criança poderá sentir durante a hospitalização e à 
realização dos procedimentos. É de conhecimento de todos que a dor é uma condição 
ligada à maioria das doenças. E a grande maioria dos procedimentos médicos, têm como 
consequências as dores, pois a dor está ligada ao processo de saúde ou à doença.  
Outros fatores apontados por Barros como condição de sofrimento ligados ao 
internamento são o desfiguramento e a amputação, a necessidade de isolamento e a 
imobilização ou o recurso a uma unidade de cuidados intensivos. Todos esses 
procedimentos causam muita dor e sofrimentos para as crianças. 
2.2.4 Permanência dos familiares durante o processo da hospitalização  
 A família sempre constitui um dos principais apoios que todos desejam quando estão a 
passar por momentos difíceis. Na família muitas vezes encontra-se a paz, o bem-estar 
psico-emocional, a alegria. Nela podemos depositar tudo que nos abala, que nos aflige e 
que nos causa mal, enfim, a família é um dos principais suportes psico-emocionais de que 
precisamos.  
A hospitalização é uma das situações em que a presença da família é de fulcral 
importância, isso para todos, tanto para idosos, jovens, adultos, como principalmente para 
as crianças, sendo estas uma camada que exige maior cautela, atenção e dedicação. As 
crianças sentem-se seguras e bem com a presença de um dos elementos da sua família 
durante a hospitalização, principalmente quando a pessoa presente são os pais ou pessoas 
que lhes trazem paz emocional. Segundo Barros (1999: 78), “a separação dos pais e da 
família é hoje considerada como elemento mais determinante dos altos níveis de 
ansiedade da criança que sofreu uma hospitalização nos primeiros anos de vida”.  
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A família também sofre com a hospitalização da criança, sente uma perda, a sua rotina 
diária fica comprometida, uma vez que tem de cuidar da casa, bem como da pessoa que 
se encontra hospitalizada, sem deixar de enfatizar a preocupação, o medo, a agonia que 
este processo lhe acarreta. A espera do diagnóstico, os procedimentos nocivos, o estado 
debilitado da criança, etc., são todo um conjunto que faz parte do processo de 
hospitalização que causa muito sofrimento para as famílias.  
Posto isso, a presença destas durante a hospitalização, traz alguns benefícios, tanto para a 
criança bem como para si mesma, uma vez estando perto permanece menos ansiosas, com 
possibilidade de ajudar no que poder. Gil (2006), citado por Valverde, (2011: 17) realça 
que “quando a família está próxima do doente, ela pode desempenhar um papel 
estimulador, incentivando-o nas suas conquistas e animando-o para prosseguir”. Barros 
(1999: 78) acentua que “a experiência da hospitalização torna-se muito mais estressante 
quando as crianças são separadas dos seus pais e familiares”.  
É importante realçar aqui que os pais devem estar bem preparados para transmitir toda 
força necessária à criança, de modo que ela se sinta segura, confiante quanto ao 
prognóstico da doença. Segundo Vardaro (1973), citado por Barros, (1999: 79), “a 
ansiedade materna ou paterna está altamente correlacionada com a dos filhos, assim, pais 
ansiosos têm filhos mais queixosos e difíceis de tratar”.  
Apesar do sofrimento que a internação do filho lhes provoca, devem estar atentos às 
necessidades da criança, garantido o suporte emocional que as crianças necessitam 
naquele momento.   
Posto isso, a presença da família durante o período da hospitalização, não só traz 
benefícios para a criança como para si mesmo, mas também para  os técnicos de saúde. 
Conforme aponta (Machado e Martins 2002:39), estes trazem benefícios de ordem 
médica, administrativa e social, pois a criança se recupera melhor e mais prontamente, 
podendo assim receber alta mais rapidamente.  
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2.3 Brincar no hospital  
 
O brincar é uma das atividades essenciais na vida de uma criança, permite-lhe o 
desenvolvimento físico, psíquico e emocional. Nas brincadeiras, as crianças adquirem o 
conhecimento, descobrem-se, experimentam muitas habilidades, aprendem e adaptam a 
realidade à sua volta. Brincar para uma criança é um facto real, ela tenta mostrar o que 
sente, o mundo que vive e a compreensão do mesmo. Reforçando essa ideia, Bento 
(2004: 27) afirma que a maneira “como a criança brinca reflete a sua forma peculiar de 
pensar e agir, mostrando como está-se organizando em face às manifestações culturais, 
construindo uma história de vida e aprendendo a interagir socialmente, assimilando 
regras e papéis sociais”.  
Ainda nesse contexto, Winnicott, citado por Bento (2004:19), afirma que  
brincar é sempre terapêutico e saudável, sendo uma forma de descarregar a 
agressividade e reconhecer o mundo. Além de ser uma forma de comunicação em 
psicoterapia, a atividade lúdica conduz a relacionamentos grupais, facilitando o 
desenvolvimento e portanto, a saúde infantil. 
Ele ainda ressalta que a criança brinca por prazer, mas também brinca para dominar 
angústias, controlar ideias ou impulsos que podem conduzir a angústia.  
O brincar se estabelece, no que Winnicott chamou de Espaço Potencial, onde a criança 
pode ser criativa, espontânea e sentir-se segura.  
Tendo em vista que brincar é uma tarefa e um direito da criança, ou seja todas as crianças 
têm o direito de brincar, como uma forma de aprender, conhecer, explorar e para melhor 
compreensão da realidade vivida, quando ela é hospitalizada muitas vezes essa função é 
comprometida, sendo de extrema importância que o lúdico acompanhe a criança durante 
o processo da hospitalização, uma vez que através do lúdico a criança pode expressar os 
seus medos, ansiedade, angústias e fantasias acerca da hospitalização, diminuindo o seu 
sofrimento e melhorando a sua qualidade de vida. 
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Expressando esses sentimentos cooperam no tratamento, contribuindo para que o 
profissional de saúde tenha uma melhor atuação, não focando apenas a doença, mas 
também a criança doente, utilizando métodos que melhor a ajuda a lidar com 
dificuldades.  
As atividades lúdicas representam hoje uma nova forma de minimizar os sofrimentos 
psíquicos e físicos das crianças hospitalizadas. O lúdico é um instrumento de apoio, 
divertido, alegre, prazeroso e muito importante para as crianças hospitalizadas. Tem 
como principal objetivo trabalhar de forma prazerosa os sofrimentos psíquicos 
provocados pela hospitalização. A criança sente-se estimulada, tem condições de 
desenvolver e de processar da melhor forma possível a condição de hospitalização. 
Reforçando essa ideia Campello e Campello (2006: 52) ressaltam que “a receita para uma 
vida saudável compreende doses exageradas de diversão, arte, humor e amor. Estes 
ingredientes promovem a “risada”, considerando o aminoácido vital para dissipar ou 
aliviar a dor, o estresse e a depressão”.  
As consequências psicológicas surgidas durante o período da hospitalização podem ser 
agravadas com o passar de anos. Assim, essas dificuldades devem ter uma atenção 
especial, procurando preveni-las ou soluciona-las de forma agradável. Por isso uma das 
formas de prevenção ou minimização dessas consequências é a utilização de atividades 
lúdicas nos hospitais. Na brincadeira, existem condições de resolver vários problemas 
derivados da hospitalização da melhor forma.  
Sendo assim, os hospitais precisam ter condições de competir com os interesses lúdicos 
que as crianças vivenciam lá fora para minimizar o sofrimento do internamento. Segundo 
Chiattone (2003) citado por Parcinello e Fellin (2008: 159), deve-se buscar nas atividades 
lúdicas o fortalecimento de auto estima e autoconceito, criando oportunidades para que a 
criança possa retomar o seu equilíbrio psíquico, pois ao recupera-lo pode explorar e 
descobrir alternativas na situação de doença.  
O brinquedo no hospital pode ser utilizado de diferentes formas, desde utilização de 
palhaços, contos de histórias, desenhos, faz de conta, entre outros. Tudo o que transforma 
o sofrimento e a permanência da criança no hospital de forma mais agradável possível, 
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que faz com que ela vivencie ou melhor dizendo veja o espaço hospitalar como mágico, 
colorido e recheado de alegria, como espaço capaz de transformar toda a dor e sofrimento 
sentido em vontade de viver e de lutar com os medos e angústias derivados do processo 
da hospitalização, deve ser implementado e incluído na estadia da criança no espaço 
hospitalar.  
Nessa mesma linha, Saggese e Maciel (1996) citado por Motta e Enumo (2002) afirmam 
que a atividade lúdica no hospital deve ser olhada como instrumento terapêutico a serviço 
da intervenção médica. O lúdico está para além do brincar propriamente dito, como 
função-diversão, ela também ajuda os pacientes a gerirem a dor causada pela 
hospitalização, transformando o hospital num mundo fantástico, onde tudo pode ser 
resolvido, tendo sempre um final feliz. Lindquist (1993) ressalta que quando a criança 
sente-se descontraída e feliz, sua permanência no hospital não será somente mais fácil, 
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Capítulo 3: Importância do lúdico no impacto 
psicológico da hospitalização infantil: estudo de 
caso no Hospital Regional Santiago Norte  
3.1 Enquadramento do capítulo  
Este capítulo é dedicado à explicação da metodologia escolhida para o desenvolvimento 
da pesquisa, destacando a nossa população e o instrumento utilizado na recolha de dados. 
Em seguida, caraterizaremos o Hospital cenário do nosso estudo.  
Tendo em consideração que se trata de um estudo de carater científico, torna-se 
indispensável a escolha das abordagens, dos métodos, técnicas e procedimentos de 
investigação e dos instrumentos de recolha de dados.  
“A metodologia científica é um caminho que procura a verdade num processo de 
pesquisa, ou aquisição de conhecimento; um caminho que utiliza procedimentos 
científicos, critérios normalizados e aceitos pela ciência” (Michel 2005: 55). 
Devido à natureza do nosso estudo, optamos pela escolha da abordagem qualitativa, que 
segundo Michel (2005: 33)  
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a verdade não se comprova numérica ou estatisticamente, mas convence na forma da 
experimentação empírica, a partir de análise feita de forma detalhada, abrangente, 
consistente e coerente, (…), os factos em ciências sociais são significados sociais, e a 
sua interpretação não pode ficar reduzida a quantificações descontextualizada da 
realidade. 
 
Assim, iremos utilizar a observação sistemática, que na perspetiva de Gil (1999: 114), “é 
utilizada em pesquisas que têm como objetivo a descrição dos fenómenos ou teste de 
hipótese, com elaboração antecipada do que se pretende saber”. Esse instrumento vai 
facultar os dados que permitem atingir os objetivos que norteiam o nosso trabalho e ainda 
facultar os dados que vão dar corpo à parte empírica da pesquisa. 
Em relação ao método de investigação escolhemos o estudo de caso, que na opinião de 
Yin (1981: 23), citado por Gil (1999: 73), “é um estudo empírico que investiga um 
fenómeno atual dentro do seu contexto de realidade (…) ”.  
No que se refere a operacionalização do nosso trabalho, objetiva-se, acima tudo, recolher 
as informações que nos levam a saber qual à importância atribuída às atividades lúdicas 
na Pediatria do Hospital Regional Santiago Norte, bem como a sua importância para o 
processo da hospitalização infantil.  
3.2  Caraterização do universo  
O universo do nosso estudo conta com a participação das crianças hospitalizadas na 
Pediatria do Hospital Regional Santiago Norte. Deu-se com crianças de ambos os sexos, 
com idade compreendida entre 1,5 a 8 anos, com diferentes diagnósticos. Neste caso, 
pode-se afirmar que o estudo contou com o total de crianças hospitalizadas desde o dia 11 
de outubro a 16 de novembro de 2012, salvo alguns dias em que deparámos com alguns 
constrangimentos, nomeadamente nos dias feriados, dias em que as crianças 
hospitalizadas tinham idade inferior, sábados e domingos, e dias em que a monitora 
encontrava-se ausente. Este universo está representado por um total de 18 crianças.  
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3.3 Instrumento  
A obtenção dos dados referentes à importância do lúdico no processo da hospitalização 
infantil se processou mediante a utilização de uma observação sistemática, estruturada em 
conformidade com os objetivos que este trabalho de investigação propôs atingir.  
A escolha da observação como instrumento da recolha de dados desta investigação deu-se 
principalmente, pelo facto do nosso público-alvo serem crianças. Quando referimos às 
crianças, queremos dizer crianças de 1,5 a 8 anos de idade, pois do contrário, a inclusão 
de faixa etária mais baixa, não nos fornece dados que queremos. Como aponta Alvarez 
(1991: 560), a observação é o “único instrumento de pesquisa e coleta de dados que 
permite informar o que ocorre de verdade, na situação real, de facto”. 
3.4  Procedimento  
 
Para a realização do trabalho empírico, a priori contatámos a direção do hospital, 
informando dos nossos objetivos e, consequentemente solicitando a autorização para a 
realização do estudo. 
Uma vez tida a autorização necessária, procedemos com a observação sistemática direta e 
não participante das crianças hospitalizadas durante a realização de atividades lúdicas 
livres e ou programadas. As sessões de observação decorreram durante 5 dias úteis, num 
período de 2 horas por dia, correspondendo a um total de 10 horas semanais durante 4 
semanas. Como é sabido, qualquer investigação, incluindo menores de idade, requer a 
autorização de pais ou encarregados de educação; sendo assim, a nossa investigação 
contou com a colaboração dos pais ou responsáveis legais dos pacientes, mediante a 
assinatura de um termo de consentimento livre e esclarecido, que permitiu a participação 
destas crianças no referido trabalho de investigação.  
3.5  Recolha de dados  
Tratando-se de crianças menores, a recolha de dados sobre as mesmas, processou-se 
primeiramente, pelo pedido de autorização às acompanhantes, e seguidamente pela 
análise documental do livro de registo da entrada dos pacientes na enfermaria. Através da 
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análise deste livro foi-nos possível obter dados referentes à identificação das crianças que 
se encontravam no processo de hospitalização. No que se refere aos dados que nos 
permitem perceber a importância do lúdico, no contexto da hospitalização, processou-se a 
observação das crianças, assim como, da própria sala de brincar. Igualmente utilizamos 
uma entrevista, para obtenção dos dados de identificação das crianças; também para 
recolher alguns dados sobre a prática das atividades lúdicas pelos profissionais de saúde.  
O processo de observação processou-se em momentos e espaço diferentes, isto é, as 
crianças foram observadas na sala de recreação, nos seus leitos, no pátio da pediatria. 
Também foram observadas a brincar de forma individual, em grupo, com a monitora, 
com os médicos, com as enfermeiras e com as respetivas acompanhantes.   
3.6  Caraterização do Hospital Regional Santiago Norte1  
O Hospital Regional Santiago Norte- HRSN- está situado nos arredores da cidade de 
Assomada, Concelho de Santa Catarina, Ilha de Santiago, integrando a Região Sanitária 
de Santiago Norte, cuja função fundamental é a oferta de cuidados hospitalares 
secundários numa gama maior e de melhor qualidade, em complementaridade à atenção 
primária. Serve uma população de cerca de 112 000 habitantes (censo 2010), residentes 
nos seis municípios: de Santa Catarina, Tarrafal, São Miguel, São Salvador do Mundo, 
Santa Cruz e São Lourenço dos Órgãos.  
Foi construído e equipado no quadro da cooperação entre o Grão Ducado do Luxemburgo 
e a República de Cabo Verde, e  inaugurado em 14 de Janeiro de 2008 , por Sua 
Excelência o Sr. Primeiro-Ministro do Grão Ducado do Luxemburgo Jean-Claude 
Juncker e pela sua Excelência o Sr. Primeiro-Ministro da República de Cabo Verde, José 
Maria Pereira Neves, e entrou em funcionamento em Abril do mesmo ano.  
O HRSN é um serviço autónomo do Ministério da Saúde. É um hospital de média 
complexidade, do nível secundário, com 90 camas. Oferece os serviços de especialidade 
de cirurgia geral, gineco-obstetrícia, urologia, oftalmologia e áreas clínicas, ou seja, de 
                                                 
1
 Informações obtidas junto da direção do hospital  
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pediatria e clínica geral, além de outras áreas como psicologia, estomatologia, fisioterapia 
e nutrição. Garante ainda o atendimento permanente de urgência, do serviço de 
internamento para as doenças infecto-contagiosas, de maternidade, do bloco operatório, 
de cirurgia, de medicina, de pediatria e ainda dos exames complementares de diagnóstico. 
Deve ainda apoiar tecnicamente os Centros de Saúde da Região Sanitária  Norte da ilha, 
bem como os programas de saúde da comunidade.  
A pediatria do hospital tem 22 camas e está dividida em duas secções:  
 1ª Secção Neonatologia: tem 3 incubadoras para pré- maturos e 1 berço aquecido. 
 2ª Secção Alojamento conjunto para crianças até 10 anos de idade: 28 berços, de 
alojamento conjunto para crianças maiores; 1 salão de brincar / refeitório; 1 
cozinha; 1 sala de enfermagem de procedimento; e 1 sala de atendimento médico.  
A pediatria do Hospital Regional Santiago Norte, do ponto de vista físico, é muito 
acolhedora para as crianças. Existem desenhos por todo lado, desde a entrada até o 
quintal. Desenhos de bonecos de desenhos animados, letras, números, entre outros, todos 
bem alegres. Deste modo, logo à partida, as crianças deparam-se com um mundo bem 
colorido e bem acolhedor à sua espera. Mas em contrapartida, as enfermarias trazem uma 
realidade completamente diferente: as cores das enfermarias não são chamativas, não 
despertam muita atenção das crianças, sem levar em conta que ali ocorrem todos os tipos 
de procedimentos médicos, que, de certa forma, causam algum sofrimento, fazendo com 
que as crianças percebam que estão saindo do seu mundo infantil. 
Porém, não é por isso que podemos dizer que no referido hospital não existe uma cultura 
lúdica. Pelo contrário, podemos dizer que existe e que poderá ser bem aproveitada pelos 
profissionais de saúde, como uma forma de diminuir o sofrimento causado pelos 
procedimentos realizados, bem como otimizar a condição de saúde das crianças. 
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Capítulo 4:  Análise e interpretação dos 
dados recolhidos  
4.1  Enquadramento do capítulo  
Este capítulo é dedicado a apresentação dos dados empíricos obtidos juntos das crianças, 
dos familiares e dos médicos no Hospital Regional Santiago Norte, com o objetivo de 
perceber a “Importância do Lúdico no Impacto Psicológico da Hospitalização Infantil.” 
Criança  Idade  Sexo  Tempo de 
internação  
Motivo de internamento  Acompanhante  
M5 2 anos  M 2 dias  Queimadura  Mãe  
M6 5 anos  F 2 dias Inchaço labial  Mãe  
M3  8 anos  F  4 dias  Pneumonia  Mãe  
M7 4 anos  F 1 dia  Pneumonia  Mãe  
R2  5 anos  F 3 dias  Inchaço labial  Mãe  
R1 1,5 anos  F 2 dias  Queimadura  Mãe  
R4 3 anos  F 1 dia  Pneumonia  Mãe  
R3 3 anos  M 3 dias  Queimadura bocal  Mãe  
M1  3 anos  F  6 dias  Broncopneumonia  Mãe  
M2  3 anos  F 3 dias  Bronquite Asmático  Mãe  
M4  4 anos  F  3 dias  Pneumonia  Avô  
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M5  6 anos  F  6 dias  Pneumonia  Mãe  
R4  6 anos  F   4 dias  Síndrome febril aguda  Mãe  
R1  7 anos  M  6 dias  Broncopneumonia  Mãe  
G1  7 anos  F  6 dias  Broncopneumonia  
Imunodepressão  
Tia  
G 3 18 meses  F  8 dias  Bronquiolite  Mãe  




Em conformidade com os dados supracitados no quadro acima indicado, foram 
observadas 16 crianças, sendo 13 do sexo feminino e 3 do sexo masculino. No que se 
refere às idades, constatamos que as crianças hospitalizadas tinham idades compreendidas 
entre 18 meses a 8 anos. Averiguamos, de igual modo, que a maioria das crianças 
internadas usufruía da companhia das suas mães. Esse momento é fundamental, porque a 
presença da mãe é essencial para a segurança da criança. É o momento em que a criança 
precisa mais de afeto, carinho e amor, dos seus assistentes.   
 
4.1.1 As atividades lúdicas na Pediatria do Hospital Regional Santiago 
Norte  
É certo que a doença faz com que haja uma mudança no funcionamento global de 
qualquer pessoa e quando se trata de crianças, essa alteração é ainda maior, isso porque, 
elas apresentam um desenvolvimento imaturo que as limita a entender certas realidades, 
como por exemplo, o facto de estarem doentes, dependentes de medicamentos e com sua 
mobilidade restrita, muitas vezes tendo que permanecer deitadas por conta do soro. Todos 
os procedimentos realizados, bem como a separação brusca da sua rotina diária, deixam 
as crianças mais vulneráveis e com muito sofrimento tanto físico como psicológico.  
A nossa pesquisa constatou que o Hospital Regional Santiago Norte disponibiliza um 
espaço para brincar, com condições razoáveis, com uma variedade de brinquedos e 
brincadeiras, com mesas e cadeiras coloridas, próprias para as crianças, embora se trata 
de um espaço adaptado, ou seja, um refeitório onde as crianças e os seus acompanhantes 
fazem as refeições que funciona em simultâneo como espaço lúdico.   
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 Fonte: livro de registo da entrada dos pacientes na enfermaria  
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Esta constatação levou-nos a perceber a preocupação do referido hospital, para com o 
bem-estar global do paciente, proporcionando a qualidade de vida deste, durante o tempo 
de internação, mas achamos que, com um pouco mais de esforço poder-se-ia ter ainda um 
espaço voltado apenas para as atividades lúdicas, tendo em conta que o ambiente físico 
pode afetar o processo de recuperação. Concordando com Soares e Zamberlam (2001) 
citado por Carvalho e Begnis (2006), o ambiente hospitalar deve estar organizado, de 
modo a estimular a saúde e atender às necessidades dos pacientes, tendo em conta os 
aspetos psicológicos, sociológicos e pedagógicos.  
Relativamente a esta questão Lindquist (1993: 24) diz-nos que a “ludoterapia deve 
oferecer às crianças, qualquer que seja a sua idade, atividades estimulantes, divertidas e 
enriquecedora, que tragam ao mesmo tempo a segurança e a calma.”  
A maior parte das crianças, ao entrar num espaço que lhes parece novo, a primeira reação 
é de estranheza, timidez ou reações parecidas, mas à medida que as horas vão passando, 
elas apresentam uma mudança de reação que se torna difícil diferenciar se trata ou não do 
seu quotidiano. Essa constatação foi também visível no contexto hospitalar, uma vez que, 
num curto espaço de tempo, elas começam a relaxar e, por conseguinte, a desvendar o 
bem-estar e o segredo do brincar.  
Neste caso, o lúdico surge como uma forma de melhorar a qualidade de vida dessas 
crianças, atenuando as repercussões dolorosas surgidas devido a caraterística da doença e 
o processo de hospitalização propriamente dita.  
Durante o processo da observação, presenciamos um caso que ilustra essa afirmação. 
Havia uma criança (M5), cujo diagnóstico era uma queimadura no braço; tinha acabado 
de chegar ao hospital; encontrava-se num estado de choque e tristeza, quando foi 
convidada pela monitora para brincar. Deslocou-se para o espaço de brincar e 
permaneceu-se sentada, sem tocar nos brinquedos, sem falar com ninguém, apenas a 
observar as outras crianças a brincar. De repente começou a soltar alguns risos, um pouco 
mais tarde a tocar nos objetos; passando alguns minutos a criança não dava conta da dor 
que aparentava ter a priori. Esse momento foi mágico.  
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O estudo realizado, no âmbito dessa questão alimentou-nos a confiança de que o lúdico 
realmente é importante no processo da hospitalização. Essa afirmação deve-se ao facto de 
constatarmos que as crianças brincam no hospital como se estivessem em casa, na escola, 
na rua, no jardim, etc. E isso leva-nos a concordar com o Hart e cols. (1992) citados por 
Carvalho e Begnis (2006: 110), quando faz a seguinte citação   
uma criança que é capaz de expressar e interpretar seus sentimentos negativos com 
sucesso, verbalmente ou não, irá mostrar menor impacto psicológico negativo 
resultante da doença e da internação, como se estivessem em outro lugar diferente do 
contexto hospitalar, pois o brincar desperta atenção em todas as crianças, mesmo às 
crianças hospitalizadas. 
Ao observar a maneira que essas crianças desenvolvem as suas brincadeiras dentro do 
hospital, o que se espelha é que as crianças confrontadas com o espaço de recreação não 
aparentam ser crianças doentes, mas sim crianças alegres, amigas, dinâmicas, saudáveis, 
isto é, tudo aquilo que a palavra criança traduz, a inocência, a simpatia, a sinceridade, a 
liberdade, etc. essas constatações fazem-nos recordar a afirmação de Campello e 
Campello (2006: 41) “as crianças estão doentes mas não deixam de ser crianças”. As 
atividades lúdicas fazem com que as elas omitam por alguns momentos as suas condições 
de saúde, bem como o ambiente em que se encontram, pois, por algum tempo, elas vivem 
uma sensação de liberdade, otimismo e prazer, como se não estivessem no contexto 
hospitalar.  
 
4.1.2 Frequência no espaço de brincar  
O foco desse ponto era saber se todas as crianças hospitalizadas na pediatria do Hospital 
Regional Santiago Norte frequentam o espaço de brincar, pois, observámos que só uma 
pequena parte dessas crianças que em princípio, não desfruta desse espaço. Geralmente, 
são as que o dia da observação coincide com o primeiro dia da hospitalização, crianças 
com meses de vida, e as que, a condição de saúde não permite a sua deslocação para o 
espaço. As atividades lúdicas chegam até os seus leitos, através da monitora, bem como 
pelos próprios médicos. São levadas bonecas, livrinhos de histórias, folhas e lápis para o 
desenho, entre outros brinquedos.  
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Existem também crianças que durante o tempo de internação não têm a oportunidade de 
se deslocar ao espaço de brincar e nem são levados brinquedo como às outras crianças. 
Estamos a referir aos pacientes, que estão no isolamento, onde são proibidas as visitas, 
por se tratar de crianças com doenças infecto-contagiosas, porém essas crianças não 
deixam de brincar. Elas brincam com o tudo que o estiver ao seu alcance, tal como a tala, 
extensão do soro, cortina, a roupa vestida; com mão, transformem esses materiais em 
brinquedos.  
As crianças supra referidas aparentam-se mais tristes, choram constantemente, as mães ou 
os seus acompanhantes aparentam-se mais estafados, com um olhar triste e passam maior 
parte de tempo no quarto junto à criança. A diferença entre crianças que frequentam o 
espaço de brincar e as que não frequentam era claramente visível. Elas também têm mais 
tempo de internação em relação às outras crianças, as que frequentam o espaço de brincar 
normalmente tinham entre 1 a 3 dias no hospital, a maioria passou apenas duas noites no 
internamento.  
Com isso leva-nos a afirmar que o ato de brincar está no interior da criança, porém 
quando se trata dos pacientes no isolamento, são necessárias algumas estratégias por parte 
da equipe que trabalha com eles, no sentido de minimizar o sofrimento causado tanto pela 
doença, bem como o processo da hospitalização.  
Seria interessante, se o hospital criasse um espaço lúdico, dentro dessas enfermarias, com 
desenhos coloridos na parede, com diferentes tipos de brinquedos num baú, livros de 
histórias, entre outros tipos de brinquedos, o que as crianças poderiam ter acesso. Uma 
vez que as repercussões do processo da hospitalização nelas serão muito mais intensas do 
que nas outras crianças, tendo em conta a separação dos familiares e amigos, pois não 
recebem visitas, e a separação do convívio com outras crianças.  
O contato com essas crianças dá-se apenas no momento da realização dos procedimentos 
com o seu corpo, portanto o tratamento do físico. O psíquico, o mal-estar interior, o 
medo, a dor, o coração dessas crianças, não constituem a prioridade, ou seja, é ignorado 
os outros domínios da vida humana, como por exemplo o domínio afetivo e domínio 
psicossocial. 
 Importância do Lúdico no Impacto Psicológico da Hospitalização Infantil  
51/74 
E perguntamos, porquê? Tendo em conta que essas crianças são as que mais precisam 
desse apoio, que mais precisam do lúdico para transformar a realidade vivida para sua 
melhor compreensão. E são elas que não usufruem desta atividade, pois achamos que 
seria muito pertinente se o hospital introduzisse o lúdico, no isolamento, deixando que 
saboreiem o sabor do lúdico durante o processo da hospitalização.   
4.1.3 Grau de interesse em brincar no hospital  
Quando se fala em brincar, estampa-se alegria no olhar das crianças; brincar desperta 
emoções e sensações de bem-estar nas crianças saudáveis. Quando se trata das crianças 
hospitalizadas, a questão que se levanta é, será que elas têm algum interesse em brincar, 
tendo em conta o seu estado de saúde?  
Em relação a esta questão, o que foi visível é que, elas, demostram interesse em brincar, 
como qualquer outra criança, porque apesar da enfermidade, são crianças. Tal como foi 
dito anteriormente, elas colocam as mãos em tudo, ficam atentos em tudo, para de 
seguida repetir em forma de brincadeira. Durante o período do estudo, tivemos a 
oportunidade de presenciar algumas brincadeiras: brincam de médicos e pacientes, 
reproduzindo todos os processos clínicos que enfrentaram. Embora com timidez logo no 
primeiro dia do internamento, não se hesitam no momento de irem para o salão de 
brincar. Demonstram claramente a vontade de juntar-se às outras crianças que estão no 
salão e não apresentam dificuldades em fazê-lo.  
Antes de a monitora chegar ao hospital, as crianças permanecem no corredor ansiosas à 
espera do grandioso momento, uma vez que o espaço acima referido só funciona na 
presença da monitora. Perguntavam com frequência para as enfermeiras e as outras 
funcionárias do hospital, “hoje tia ka stá bem?” ;“ki hora qui tia ta bem?”;” pamode ki tia 
inda ka bem?”; “tia sta dura ki bem hoje?”. Imploram à enfermeira para chamar a 
monitora, enfim, ficavam todas muito impacientes à espera daquela guardiã das chaves 
do espaço de encantamento, quase como num conto-de-fadas.  
Permanecem no pátio a brincar uns com os outros, enquanto a monitora não chega. E com 
a chegada da monitora, é uma alegria que parecia não acabar. Deslocam muito contentes 
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para o salão de brincar, ajudam a monitora com a bolsa até à sala, abraçam-na e dão-lhe 
beijos. Pedem os brinquedos guardados e começam a brincar, algumas crianças brincando 
sozinhas, outras em grupo. Cantam, dançam, contam histórias, desenham, brincam de 
médicos e enfermeiros. Foi muito interessante observar crianças mergulhando-se no 
mundo da brincadeira, apesar da enfermidade. Estão sempre com um sorriso estampado, 
muito alegres e durante esse tempo não aparentam nem um pouquinho estarem doentes.  
É como se este espaço tivesse sim a magia de modificar o cenário e fazê-las esquecer 
onde realmente estão. 
No momento em que a monitora se despede para ir se embora, imploram para ela ficar, 
que lhes conte mais histórias, fazem promessas, algumas despedem-se da monitora com 
sorriso, outras inventam que estão a sentir dores, outras guardam com elas o grande 
momento que se repete, talvez no dia seguinte. 
Tudo isso são factos que nos indicam o grande interesse das crianças em brincar no 
hospital e elas são de idades, sexo e diagnósticos diferenciados, isto é, as crianças com 
diagnósticos mais graves também mostram esse interesse em brincar no hospital e, no 
momento das atividades, não demostram que estão doentes, brincam com toda a energia, 
vontade e motivação, como se elas também esquecessem da verdadeira condição que 
trazem, cada uma delas, para aquele lugar.  
É brincando que elas desenvolvem o chamado “mecanismos de defesa para enfrentar o 
que está sentindo” Pinto (2003: 96), sem falar da possibilidade de desvendar os seus reais 
sentimentos, facultando, neste caso, aos profissionais de saúde a melhor intervenção. Só 
para reforçar esta ideia apoiamo-nos aos ditos de Barnes e cols (1996), citados por 
Ridondeiro (2003:76) onde adicionam que “o lúdico é fonte de apoio à criança para 
entender a sua doença e colaborar nos procedimentos terapêuticos”.  
4.1.4 As brincadeiras de maior interesse  
Demostram um grande interesse em todas as atividades, nomeadamente, desenhos, contos 
de histórias, dramatizações, dança, canção, faz de conta, todavia o que cativa mais a 
atenção delas são contos de histórias e desenhos.  
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Historias: nessa atividade a monitora utiliza livros de histórias, com diversas histórias e 
conta-as para as crianças. Elas ficam agrupadas, formando um círculo, ouvindo as 
histórias. Outras vezes também contavam histórias. Essa atividade é muito usada nas 
crianças acamadas, quando a sua condição de saúde as impossibilita de se deslocarem. 
Por vezes médicos usam essa atividade.  
Pintura orientada: Nesta atividade, as crianças encontravam-se no espaço de brincar 
sentadas nas cadeirinhas com mesinhas próprias para elas e recebiam figuras relacionados 
ao contexto hospitalar, tais como médicos, enfermeiros, pacientes acamados, pacientes 
tomando medicamentos, pacientes tomando injeções, entre outros. Sobre a mesa 
encontram-se vários lápis de cores para pintarem da forma que desejarem.  
 
Desenhos livres e orientados: nessa atividade a monitora disponibiliza para as crianças 
folhas A4, lápis de cores variado, lápis de carvão e elas desenham. No desenho livre as 
crianças desenham o que quiserem; no desenho orientado a monitora diz o que desenhar; 
desenho da família, desenho sobre hospital, são os que mais a monitora pede. Um ponto 
importante observado em maioria das crianças, quando fazem desenhos do hospital, é que 
desenham sempre o espaço de recreação.  
 
Trabalhos plásticos: nesta atividade as crianças utilizam papel de cartolina, tesoura, 
cola, plasticina, lápis de cor e fazem diversas figuras com estas matérias: flores, animais, 
casas,etc. Ainda fazem trabalhos de reciclagem.  
 
Atividades com brinquedos educativos e livres: as crianças sentavam-se nas 
cadeirinhas, sozinhas, outras junto com as suas mães ou responsáveis e a monitora. 
Tinham à disposição jogos de encaixe, quebra-cabeça, jogo de lego, podendo montar o 
que tivessem vontade. Havia ainda, panelinhas e xícaras, seringas, estetoscópio de 
brinquedo, bonecas, etc. É importante ressaltar que todos os objetos eram usados 
coletivamente (por todas as crianças), e após a utilização dos mesmos, a monitora guarda 
todos num armário. 
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Brincar de faz de conta: nas brincadeiras de “faz de conta”, elas organizam-se em 
grupos e trazem o mundo real para o mundo lúdico. Através das brincadeiras de “faz de 
conta” com interpretações de papéis que não compreendem ainda. No jogo de faz de 
conta elas vão ser médico, enfermeiro e outros funcionários do hospital; trazem a 
realidade para o mundo de fantasia, o mundo que é todo delas onde podem realizar todos 
os seus desejos com aquelas personagens reais. 
Música e dança: essa atividade é realizada no quintal da pediatria e às vezes na sala de 
recreação. A monitora utilizava um CD com músicas diversas; as crianças cantavam e 
dançavam. Essa atividade interessava a todas as crianças, todas queriam participar. 
Mesmo as crianças que não poderiam deslocar-se do seu leito, ficavam todas bem atentas, 
a ouvir as outras crianças, sorrindo constantemente. Nos dias que é realizada esse tipo de 
atividade, a pediatria encontrava-se bem alegre, não se ouvia nenhuma criança a chorar, 
mesmo os bebés paravam e ficavam a ouvir a música.  
Nestas linhas de atividades lúdicas desenvolvidas na pediatria do Hospital Regional 
Santiago Norte, notamos que, iam de acordo com o que Chiattone (2003) citado por 
Parcianello e Fellin (2008: 162) nos apresenta, como sendo importante no contexto 
hospitalar. A primeira, que é a do brinquedo dirigido, que tem como objetivo ajudar a 
criança a elaborar suas fantasias em relação ao contexto hospitalar. Os brinquedos tais 
como: as bonecas pacientes, as seringas, os estetoscópios, as ambulâncias, as cadeirinhas 
de rodas, as macas, os instrumentos cirúrgicos, os bonequinhos médicos, as maletinhas de 
médico, etc., e com a ajuda desses brinquedos, que transmitem a realidade hospitalar, 
oferecem às crianças a capacidade de assimilarem da melhor forma o processo da 
hospitalização.  
A segunda atividade é a do brinquedo livre em que são usados os mais diversos 
brinquedos, e as crianças têm a oportunidade de brincar de maneira livre. O que nos leva 
a concluir que o Hospital Regional Santiago Norte não só tem uma cultura lúdica, como 
as atividades lúdicas usadas vão de acordo com o contexto hospitalar, e isto ajuda as 
crianças a lidarem da melhor forma com o processo da hospitalização, bem como a uma 
melhor compreensão do mesmo. 
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Outro ponto observado nas atividades realizadas no solão de brincar, que consideramos 
de extrema importância, é o acompanhamento do currículo escolar durante o tempo de 
internamento. Além dos brinquedos presentes na sala de brincar, havia também livros 
utilizados no ensino básico, desde 1º ano até ao 6º ano e de todas as disciplinas: 
português, matemática e ciências integradas. Achamos pertinente a presença das 
atividades pedagógicas, porque as crianças não terão um atraso escolar, poderão 
continuar os estudos no hospital durante a internação, bem como mais uma vez quebra o 
conceito do hospital como sendo um espaço medonho e as ajuda a ultrapassar as barreiras 
provocadas pela doença no hospital.  
Deste modo o HRSN, utiliza tantos brinquedos pedagógicos que estimulam a 
aprendizagem, como brinquedos lúdicos que desperta a imaginação, onde a criança traz 
para o imaginário tudo o que vivencia no mundo real.  
4.1.5 O tempo certo para brincar  
Elas são levadas para brincar no espaço de recreação, quando a monitora que trabalha no 
espaço chegar, pois, enquanto a monitora não estiver presente, não frequentam o referido 
espaço. A monitora trabalha apenas no período de manhã ou de tarde, durante 3 horas por 
dia. Isso significa que a maior parte do tempo em que as crianças passam no hospital, 
ficam acamadas, sem nenhuma diversão. Mas o que foi possível perceber é que durante 
essas 3 horas, as crianças mantêm-se alegres, com muita energia e disposição; o ambiente 
transforma e perdem a aparência de crianças doentes.   
O salão de brincar é o espaço mais procurado pelas crianças hospitalizadas. Somos da 
opinião de que esse espaço e a presença de uma monitora deveriam ser prolongados por 
mais tempo, “durante um dia inteiro”, começando-se as 8 horas; antes dos procedimentos 
clínicos, o que teriam uma preparação prévia dos processos realizados, através do brincar, 
ainda estarão com uma melhoria no seu estado de humor: passando da tristeza para 
alegria. Com isso respondem melhor ao tratamento físico.  
As atividades poderão ser bem curtas, e, no grupo, contos de histórias, uma canção bem 
alegre, etc. Após às das 11 ou 12 horas, depois de todos os procedimentos realizados, as 
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atividades deveriam continuar até o fim do dia, cientes de que precisarão de repouso, pois 
cabe a elas decidirem, mas durante um dia inteiro saberão que dispõe de um espaço 
lúdico, onde poderão ser ajudado a ultrapassar a hospitalização.  
Deixamos essa sugestão, partindo do princípio que se as atividades realizadas durante as 
3 horas mencionadas provocam a alegria nos rostos das crianças, agora imaginemos se 
fossem prolongadas por mais tempo, com certeza que o bem seria ainda maior.   
Ainda porque, mesmo com a ausência da monitora, essas crianças brincam, correm pelo 
corredor, utilizam tudo o que têm na mão para brincar, fazem de tudo para terem um 
ambiente lúdico e algo para a sua distração. Com um espaço lúdico funcionando durante 
o dia, terão dias melhores no hospital.  
 
4.1.6 A utilização do lúdico pelos profissionais  
 
Com estudo realizado avistamos alguns médicos e enfermeiras do HRSN frequentando o 
espaço de recreação. Por vezes, pegavam num livro de histórias e levavam-no para o 
quarto onde contam histórias às crianças. É importante realçar aqui que eles não 
empregam com frequência essas atividades, pois não constituem prioridade. 
Confrontados com o porquê do uso dessas atividades só nas horas vagas, responderam 
que devido ao pouco tempo, grande número de consultas e a insuficiência dos pediatras, 
porém manifestam grande interesse em utilizar cada vez mais essa atividade. Todavia, 
apesar de se mostrarem preocupados com a saúde psicológica dos pacientes, a prática 
para fazer minimizar as consequências negativas da hospitalização era muito limitada. 
Neste caso, deve-se recordar os ditos da Lindsquit (1993: 24), quando afirma que 
“considerar apenas o tratamento médico, deixando de lado o psiquismo é retardar a cura”. 
Pois, achamos que se repensassem mais sobre os seus modos de tratamento, introduzindo 
o lúdico, como um instrumento importante para o processo da recuperação ou processo 
de tratamento, seria uma forma de facilitar as suas vidas dentro do hospital. O brincar no 
hospital converte a ideia de ser o doente um ser passivo, que apenas recebe e aceita o 
tratamento, em um ser ativo, ator do seu processo de tratamento, dizendo o que está a 
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sentir, dando opinião, perguntando sobre o seu estado de saúde, enfim colaborando de 
forma ativa durante o período de internamento.  
Mais uma vez, concordamos com Lindquist (1993: 23) ao referir que, as atividades 
lúdicas dizem respeito aos “ recursos terapêuticos importantes durante a hospitalização 
infantil, auxiliam a recuperação, possibilitam a compreensão e a elaboração de situação 
de hospitalização, promovem a humanização do ambiente hospitalar e amenizam os 
prejuízos que a hospitalização pode causar no desenvolvimento da criança”. 
Reconhecemos aqui, que o brincar é uma forma de humanização nos hospitais; é fazer 
com que a experiência hospitalar seja mais confortável; é responder as carências de cada 
paciente; é levar em conta a parte humana do paciente e permitir que continuem 
humanos; é não rotular paciente da “cama M6”, por exemplo; é fazer com que os 
profissionais de saúde a não agirem apenas com a sua competência técnica, mas também 
com sua parte humana e com o seu coração. O que constatamos, também, é que no 
HRSN, os médicos estão frequentemente à rotular os pacientes por número de cama e não 
pelos seus nomes.  
4.1.7 O lúdico que minimiza o sofrimento psíquico  
O hospital não é um lugar onde as pessoas preferem ficar, ou escolhem para passar os 
seus tempos livres, mas ao ouvirmos uma criança, que acaba de receber alta, pronto para 
se ir embora encontrar com seus amigos, seus irmãos, pronto para voltar à sua vida e à 
sua rotina, a dizer que não queria ir para casa, que queria continuar o jardim no hospital e 
que não ia sem o colega do quarto, não nos resta outro desfecho a não ser afirmar que o 
lúdico diminui e muito o sofrimento das crianças hospitalizadas e mais uma vez ajuda no 
desenvolvimento do relacionamento interpessoal.  
Todo o sorriso no rosto dessas crianças, a tristeza transformada em alegria, a força para 
lutar com enfermidade, põe esta afirmação em evidência. Tudo isso nos mostra que o 
lúdico quebra o conceito construído a priori do hospital como sendo um espaço medonho 
 Importância do Lúdico no Impacto Psicológico da Hospitalização Infantil  
58/74 
e de muito sofrimento. Um espaço onde só sentem dor e são realizados procedimentos 
invasivos com o seu corpo sem pedir permissão e contra sua vontade.  
O lúdico diminui os sentimentos negativos da criança, como o medo, a dor e a ansiedade 
em relação ao hospital, doença e equipe de saúde. Oferece ainda momentos de recreação 
e lazer, permitindo o desenvolvimento de ações capazes de despertar a criatividade, 
imaginação e confiança, favorecendo o envolvimento também do familiar neste processo. 
No brincar de “faz de conta” como “médicos” e “enfermeiros”, pegavam numa boneca 
que parecia estar doente e colocavam estetoscópio, no ouvido e no peito da boneca; 
aplicam injeções e diziam para a boneca, “olha isso não vai doer”, “é só uma picada 
para sentires mellhor”, “depois disso vais poder brincar connosco”, “dão remédios à 
boneca”, enfim traziam para o mundo mágico o que são realizados na realidade. É nesta 
linha de ideias que as bonecas são de extrema importância para o desenvolvimento 
infantil, isso porque a criança exerce o poder sobre elas, emita o mundo infantil e ainda 
adquire a oportunidade de zelar, amar e proteger. Elas trazem a segurança quando 
acompanham a criança.  
Com isso podemos averiguar que através do brincar, as crianças compreendem o porquê 
da estadia num espaço diferente do habitual, com pessoas diferentes, separadas dos seus 
amigos e irmãos, sem poderem ir para a escola; o porquê da realização de procedimentos 
dolorosos nos seus corpos; o porquê da tomada de medicamentos todos os dias, durante a 
internação, a mesma hora, enfim são umas infinidades de questões não compreendidas a 
priore, que poderão ser desvendadas através das atividades lúdicas. Trazendo, neste caso, 
ganho, proporcionando segurança, diminuindo o medo e o sofrimento.  
Durante o momento da brincadeira não manifestam receio do hospital, nem dos médicos 
e enfermeiros. Não choram no momento da tomada dos medicamentos e nem quando são 
realizados alguns procedimentos com o seu corpo. Isto nos faz perceber que desvendaram 
o conceito do hospital, que a estada durante alguns dias ou meses no hospital é para terem 
cuidados da sua saúde, tal como fazem às bonecas. 
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O brincar transforma o olhar das crianças, o estado de espírito e humor, o triste em alegre, 
o gosto amargo dos medicamentos em doce sabor das brincadeiras. Estando de acordo 
com Machado e Martins (2002: 35) o humor permite à criança explorar factos que por 
obstáculos pessoais não pode fazer de forma consciente. Tal acesso permite a liberação 
da energia investida no problema, que então pode ser utilizada em outros pontos 
importantes da recuperação da saúde.  
Um dos comportamentos observados em circunstâncias diferenciadas, foi a hora de tomar 
medicamentos, estando elas á brincar, corriam rapidamente para o quarto e voltavam 
novamente a correr em direção ao espaço do encantamento para não perderem o 
grandioso momento e desfrutarem do prazer do brincar. A análise que podemos fazer 
sobre esse assunto é que os resultados do lúdico no hospital, são realmente encantadores, 
confere uma mudança repentina que muitas vezes é motivo de espanto.  
Podemos dizer que o brincar transforma o espaço assustador que é o hospital em um 
espaço alegre e acolhedor. Transforma o desejo de ir para casa em vontade de brincar e 
permanecer no ambiente hospitalar.  
No que diz respeito à família, reparamos que a atividade lúdica exerce também efeitos 
terapêuticos sobre os pais, isso porque proporciona momentos de tranquilidade e de 
descanso. Pode-se afirmar que o lúdico minimiza os sofrimentos das famílias, face à 
doença da criança. 
O brincar proporciona o deslocamento da atenção para além da doença. Esse facto foi 
claramente visível nas observações realizadas no HRSN, pois as mães das crianças que 
brincavam ou que frequentavam o espaço de brincar pareciam mais relaxadas, menos 
cansadas e mais tranquilas. Permaneciam junto dos seus filhos no salão a brincar também, 
outras ficavam assistindo televisão e outras saiam para dar uma volta ou para resolver 
alguns assuntos durante esse tempo, enfim, faziam algo para descontrair quando a criança 
brinca.  
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O oposto acontece com as mães cujos filhos não frequentavam o espaço de brincar. Elas 
pareciam mais fatigadas e fragilizadas, permanecendo-se mais tensas ao lado do filho, 
com um olhar mais preocupado, alertas e mais tristes em relação às outras mães.  
Passamos a ilustrar o caso de uma mãe cuja filha encontrava-se no isolamento. Quando a 
filha dormia ela deslocava-se ao espaço de brincar, permanecia-se sentada, bem distante 
das outras mães, com um olhar triste de uma mãe preocupada com a saúde do filho. 
Enquanto as outras crianças estavam a cantar, a dançar, a correr, a desenhar e a montar 
peças de legos, a sua filha encontrava-se deitada, com soro, não podendo deslocar-se ao 
espaço, tal como as outras crianças. Uma criança nestas condições é de preocupar 
qualquer mãe, a cara daquela senhora espelhava claramente o desespero e o sofrimento, 
dava impressão de que a sua filha tinha uma condição muito mais séria do que as outras.  
Então, salvo as mães com o filho no isolamento, pode-se dizer que o lúdico no ambiente 
hospitalar favorece o período de internamento não só para as crianças, como para seus 
acompanhantes, oferecendo um clima mais tranquilo e suave para além dos diagnósticos 
e prognósticos.  
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Conclusão  
O presente trabalho foi realizado com o intuito de se compreender a importância das 
atividades lúdicas durante a hospitalização infantil no Hospital Regional Santiago Norte. 
Ficaram-nos algumas conclusões, tendo em conta a nossa pergunta de partida, as 
hipóteses e os objetivos.  
Em razão dos factos mencionados no primeiro capítulo deste trabalho, o lúdico percorreu 
um longo caminho, passando por diversas transformações até ser reconhecido e ganhar a 
importância que hoje é lhe conferida. A partir do seculo XX o brincar passou a ser uma 
atividade necessária e básica na vida de uma criança, fundamental para o seu processo de 
desenvolvimento.  
Verificámos que o lúdico constitui um importante recurso para o desenvolvimento das 
crianças, favorecendo o seu desenvolvimento físico-motor bem como o seu 
desenvolvimento cognitivo. O lúdico é mais do que um passatempo ou qualquer atividade 
sem importância, figura-se numa atividade em que as crianças compreendem de melhor 
forma o mundo que as circunda, integrando e adaptando-se ao mesmo. As crianças 
desenvolvem a capacidade de questionar, criar, inventar, portanto permite a estimulação 
da mente, favorecendo o seu desenvolvimento.  
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Os jogos, os brinquedos e as brincadeiras fazem parte do mundo da criança, estes devem 
estar presentes desde muito cedo na vida delas, pois essas atividades favorecem o 
desenvolvimento sadio, contribuem para o aprimoramento da imaginação, da perceção, 
da fantasia, dos sentimentos e dos pensamentos. Proporcionam uma auto-comunicação às 
crianças, e destas com o mundo, aceitando a existência dos outros, estabelecendo relações 
interpessoais e construindo o conhecimento. Concordando com Jesus (2010: 5), “o lúdico 
incentiva a curiosidade, estimula a criança à procura de novas descobertas, onde ela 
interage buscando soluções para os problemas apresentados, colaborando assim para o 
crescimento e encontrando o equilíbrio no dia-a-dia”.  
Sendo assim, as atividades lúdicas no hospital oferecem às crianças uma nova 
possibilidade de encarar a doença com outro olhar, não sendo um castigo que advém de 
um comportamento inapropriado, mas sim uma fatalidade e que também poderão divertir-
se por conta dela e não unicamente sofrer. Estarão mais preparadas para lidarem com esse 
facto, terão a oportunidade de partilhar as suas histórias e ganharão mais otimismo e 
esperança de prosseguir em frente. Mais uma vez ressaltando o Jesus (idem, ibidem), “o 
brincar em todas as suas formas é capaz de proporcionar a alegria e divertimento”.  
Por meio das atividades lúdicas realizadas no ambiente hospitalar, as crianças aprendem a 
compartilhar as histórias, as tristezas e as alegrias sobre a hospitalização. Observando 
crianças brincando de “faz de conta”, representando papeis dos médicos e enfermeiros, 
falando para as bonecas “pacientes” com muito carinho, “isso não vai doer, é só uma 
agulhada; isso é para ouvir o seu coração”, é impossível contestar a importância dessa 
atividade durante o processo de internamento. Ainda foi possível observar que o lúdico é 
uma das formas de promover a humanização nas instituições de saúde.  
Durante muito tempo a visão que se tinha do tratamento das doenças era uma visão 
parcial, portanto a remoção dos sintomas físicos e os pacientes já estavam curados ou 
sadios, não levavam em conta os sentimentos dos pacientes, ou seja, as consequências 
que uma doença física traz para o psíquico da pessoa, que faz com que novos sintomas 
físicos apareçam.  
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Pode-se dizer aqui que as atividades lúdicas nos hospitais são um recurso que auxilia 
tanto os profissionais de saúde, como os pacientes. Os médicos e enfermeiros da Pediatria 
do Hospital Santiago Norte manifestaram grande interesse em utilizar esse recurso com 
mais frequência, devido ao reconhecimento da sua importância no processo de tratamento 
e da hospitalização. O lúdico permite que o profissional de saúde esteja em sintonia com 
as necessidades, os anseios, as vontades dos pacientes, compreendendo a criança de 
forma global, tanto a sua mente como o seu corpo. Assim as técnicas utilizadas para a 
recuperação tenderão a ser mais completas e mais benéficas. 
Cabe ressaltar que conseguimos atingir os objetivos, este estudo nos leva a ver a 
importância das atividades lúdicas no processo da hospitalização infantil. Fomos capazes 
de perceber que o Hospital Regional Santiago Norte trabalha para que o lúdico 
acompanhe as crianças hospitalizadas e reconheça a sua importância. 
Porém, verificamos que nem todas as crianças hospitalizadas na Pediatria do HRSN 
desfrutam dessa atividade, é o caso das crianças que estão no isolamento. Ainda assim, 
todos os profissionais de saúde da Pediatria mostraram grande interesse em levar o 
brincar a todas as crianças hospitalizadas, procurando alternativas de brinquedos e 
brincadeiras para estas crianças isoladas.  
O isolamento cria uma barreira entre a criança e o mundo externo, isto é dizer que estas 
crianças permanecem numa sala fechada, sem poderem deslocar-se ao espaço de brincar, 
não podem caminhar livremente pelos corredores tais como as outras crianças, e o 
contacto entre elas e outras pessoas, nomeadamente, os médicos e os enfermeiros, dá-se 
só no momento das consultas. O que significa que a condição da hospitalização é vivida 
com maior intensidade para elas e seus familiares, trazendo consequências maiores e 
dificultando a sua recuperação.  
Em relação às hipóteses, podemos dizer que foi confirmada a primeira hipótese, isto é 
dizer que as atividades lúdicas contribuem para a diminuição das emoções negativas 
provenientes da hospitalização infantil. Através das observações realizadas, foi possível 
perceber o bem que as atividades lúdicas trazem para as crianças hospitalizadas, o lúdico 
faz com que as crianças percebam o espaço hospitalar como mágico, colorido e recheado 
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de alegria, espaço capaz de transformar a dor, o sofrimento sentido em vontade de viver e 
de lutar contra os medos e angústias derivados do processo da hospitalização.  
Sendo assim, esta análise permitiu-nos refutar a nossa segunda hipótese, que afirma que o 
tempo de internamento e a diminuição das emoções negativas estão unicamente ligadas 
às caraterísticas da doença e não à prática das atividades lúdicas, bem como também 
refutar a terceira hipótese que afirma que o tempo de recuperação está pouco relacionado 
à prática de atividades lúdicas no ambiente hospitalar.  
Cabe dizer também que a metodologia utilizada para a recolha de dados foi suficiente, o 
que permitiu-nos chegar aos resultados esperados, pois através das observações realizadas 
na Pediatria do HRSN conseguimos compreender e analisar a importância do lúdico. Da 
mesma forma permitiu-nos responder à nossa pergunta de partida, “até que ponto o 
lúdico pode influenciar as repercussões psicológicas emergentes da hospitalização 
infantil? A doença e a hospitalização invadem a vida de uma criança de forma brusca e 
na sua totalidade, o corpo e o seu psíquico, traduzindo em algo novo e incompreensível, 
ambiente desconhecido, novas pessoas, procedimentos dolorosos, ausência dos familiares 
e amigos, aspetos que trazem medo, angustia, tristeza, por outras palavras, muito 
sofrimento para a criança hospitalizada.  
Levar o lúdico às crianças hospitalizadas, minimiza as consequências psicológicas 
provenientes da hospitalização, pois o lúdico transforma em uma das estratégias mais 
eficazes no entendimento da condição da hospitalização, uma vez que expressam os seus 
sentimentos, o que lhes ajuda a desenvolver técnicas de enfrentamento para lidarem com 
a dor psíquica. O que, por conseguinte, ajuda as famílias a lidarem com condição da 
hospitalização. Enfim, estamos com Campello e Campello (2006: 50) “A arte na 
medicina as vezes cura, de vez enquanto alivia, mas sempre consola”. 
Tendo em conta as conclusões tiradas, acerca da investigação realizada no Hospital 
Regional Santiago Norte, achamos pertinente apontar algumas sugestões que poderão 
melhorar significativamente o processo da hospitalização em geral, e a prática do lúdico 
em particular, que passaremos a indicar:  
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 Os profissionais de saúde devem dar uma importância similar à criança doente e 
doença da criança, no sentido de atender a todos os domínios da vida humana, 
(psicológicas, afetivas e a biológica). 
  Expandir as atividades lúdicas a todas as crianças hospitalizadas, principalmente 
as crianças da faixa etária de 6 meses aos 4 anos, tendo em conta que, nessas 
faixas etárias, o processo da hospitalização é vivido com mais intensidade.  
 A separação de alguns brinquedos, tais como bonecas, livros de histórias, 
materiais do médico, entre outros, num carrinho, para as crianças no isolamento, 
de modo a terem um pouco de alegria durante o tempo de internamento.  
 Criar um espaço voltado apenas para o lúdico. Pode-se aproveitar a mesma sala 
mas com separação adequada, em que ambas atividades não serão interrompidas, 
com isso as crianças sentir-se-iam ainda melhor, sabendo que existe um espaço 
que pertence apenas a elas dentro do hospital.  
 Uma preparação mais alargada da monitora que trabalha no salão de brincar, 
sobre as consequências psicológicas da hospitalização infantil, e como a prática 
do lúdico pode influenciar essas consequências.  














BARROS, L. (1999). Psicologia Pediátrica: Perspectiva Desenvolvimentista. Lisboa: 
Climepsi Editores. 
 
BENTO, A. (2007). A psicopedagogia do Lúdico para Crianças de 3 a 12 anos: Uma 
Atuação Pratica pelo Professor em Caso de Acidentes. Rio de Janeiro 
 
BENNET, P. (2002). Introdução Clinica à Psicologia da Saúde. Lisboa: Climepsi 
Editores. 
 
CAMPELLO, P. e CAMPELLO, A. (2006). A Receita da Vida: A Arte na Medicina. 
Recife: EDUPE.  
 
GIL, A. C. (1999). Métodos e Técnicas de Pesquisa Social. São Paulo: Editora Atlas S.A 
 
HUIZINGA, J. (1955). Homo Ludens: O jogo como elemento da cultura. São Paulo. 
Perspectiva S.A  
 
JESUS, A. C. A. (2010). Como aplicar jogos e brincadeiras na educação infantil. Rio de 
Janeiro. Brasport. 
 Importância do Lúdico no Impacto Psicológico da Hospitalização Infantil  
67/74 
 
LIMA, M. (2004). Brincando na Sala de aula. Porto Alegre.   
 
LINDQUIST, I. (1993). A criança no hospital: terapia pelo brinquedo. São Paulo: 
Scritta.  
 
MICHEL, M. (2005). Metodologia e Pesquisa Científica em Ciências Sociais. São Paulo: 
Atlas S.A.  
 
OLIVEIRA, H. (1993). A Enfermidade sob Olhar da Criança Hospitalizada: Caderno da 
Saúde Pública. Rio de Janeiro.   
 
PINTO, M. (2003). Formação e aprendizagem no espaço lúdico: Ciências e arte. São 
Paulo: Atlas S.A  
 
SANTOS, S. M. P. (2001). A ludicidade como ciência. Petrópolis: Editora Vozes.  
 
SALOMON, D. (2004). Como Fazer Uma Monografia. São Paulo: Martins Fontes. 
 
SHAFFER, H. R. (1996). Desenvolvimento Social da Criança: Epigénese de 
Desenvolvimento. Instituto Jean Piaget. 
 
SMITH, P. K. e cols. (2001). Compreende o desenvolvimento da criança. Lisboa. Instinto 
Piaget.  
 













ANGELO, T. S. & VIEIRA, M. R. R. (2007). Brinquedoteca Hospitalar da Teoria a 
Pratica. Disponível em www.cienciasdesaude.famerp.br. Consultado a 23/05/2012. 
 
BARBOSA, A. P. M. (2010). Ludoteca Espaço Lúdico. Disponível em www.uel-br. 
Consultado a 12/07/2012. 
 
CARVALHO, A. M. & BEGNIS, J. G. (2006). Brincar em unidades de atendimento 
pediátrico: aplicações e perspectivas. Disponível em www.scielo.br. Consultado 
12/07/2012. 
 
DALLABONA, S. R. &. MENDES, S. M. S. (2004). O lúdico na Educação Infantil: 
Jogar, Brincar, uma forma de educar. Disponível em 
www.conteudopedagogico.files.wordpress.com. Consultado a 23/05/2012.  
 
FURTADO, C. C. & LIMA, R. A. G. Brincar No Hospital: Subsídios Para O Cuidado de 
Enfermagem. (1999). Disponível em www.ee.usp.br/reeusp/upload/pdf/471.pdf. 
consultado a 15/04/2012.  
 
 Importância do Lúdico no Impacto Psicológico da Hospitalização Infantil  
69/74 
FERREIRA, L. C. (2009). Psicologia do Desenvolvimento: desenvolvimento psíquico em 
Piaget. Disponível em www.unisalesiano.edu.br consultado a 25/08/2012. 
 
MACHADO, M. P.& MARTINS, D. G. (2002). A criança Hospitalizada: Espaço 
Potencial e o palhaço”. In Boletim de Iniciação Cientifica em Psicologia”. Disponível 
em www. mackenzie.com. consultado a 12/11/2012. 
 
MOTTA, A. B. & ENUMO, S. R. F. (2004). Brincar no Hospital: Estratégias de 
Enfrentamento Da Hospitalização Infantil. Disponível em www. Scielo.br. Consultado a 
23/05/2012.  
 
MODESTO, R. D. L. (2009). O Lúdico como Processo de Influência da Educação Física 
Infantil. Disponível em www.eeffto.ufmg.br consultado a 15/11/2012. 
 
 NUNES L. R. & cols. (2009). O Lúdico e a Criança: Uma junção necessária, para o 
desenvolvimento da personalidade. Disponível em www.incepg.univap.br. Consultado a 
15/08/2012.  
 
PAULA, E. M. A. T. & cols. (2007). “Brinquedoteca Hospitalar: O direito de Brincar, 
Seu Funcionamento e Acervo. Disponível em 
www.pucpr.br/eventos/educere/educere/.../CI-195-12.pdf consultado a 15/05/2012. 
 
PAULA, E. M. A. T & FOLTRAN E. P. (2007). Projeto Brilhar: Brinquedoteca, 
Literatura e Arte No Ambiente Hospitalar. Disponível em www.tibagi.uepg.br. 
Consultado a 25/04/2012. 
 
PARCIANELLO, A. T. & FELIM, R. B. (2008). E Agora Doutor, onde vou Brincar? 
Considerações sobre a hospitalização Infantil. Disponível em www.sumarios.org. 
consultado a 25/08/2012. 
 
REDONDEIRO, M. E. F. R. (2003). O quotidiano Hospitalar da Criança: 
constrangimento e possibilidades de Desenvolvimento. Disponível em 
repositorium.sdum.uminho.pt consultado a 11/12/2012. 
 Importância do Lúdico no Impacto Psicológico da Hospitalização Infantil  
70/74 
 
ROCHA. R. C. L. (2002). História da Infância: Reflexões acerca de algumas concepções 
correntes. Disponível em www.cepetin.com.br consultado a 25/08/2012.   
  
RODRIGUES, L. M. (2009). A Criança e o Brincar. Disponível em www.ufrrj.br 
consultado a 25/10/2012. 
 
SALOMÃO H. A. S. & MARTINI, M. (2007). A importância do lúdico na Educação 
Infantil: Enfocando Brincadeiras e as situações de ensino não direcionado. Disponível 
em www.psicologia.com.pt. Consultado a 25/08/2012. 
 
SOUSA, J. P. & PESSONI S. P. (2005). A Assistência da Terapeuta Ocupacional 
Durante a Hospitalização Infantil. Disponível em www.claretiano.edu.br. Consultado a 
10/05/2012.  
 
SOUZA, B. L. & MITTRE, R. M. A. (2009) O brincar na hospitalização de crianças 
com paralisia cerebral. Disponível em www.scielo.br. consultado aa 20/07/20012 
 
VALVERDE, D. L. D. (2011). O suporte psicológico e criança hospitalizada: Impacto 
da hospitalização na criança e seus familiares. Disponível em www.psicologia.pt. 




















A 1. Guião de observação das crianças hospitalizadas  
Este guião permitiu-nos, recolher dados empíricos para analisar a importância do lúdico 
no impacto psicológico da hospitalização, no hospital regional santiago norte (Santa Rita 
Viera), com o propósito de perceber até que ponto o brincar diminui as consequências 
negativas do processo da hospitalização infantil. Deste modo, na parte inicial, aparece um 
conjunto de questões referentes às informações pessoais das crianças hospitalizadas para, 
de seguida, aparecerem as restantes questões que permitem evidenciar dados sobre a 
pertinência do lúdico no contexto hospitalar.  
A 2.  Carta dirigida à comissão de ética  
Esta carta foi dirigida à comissão de ética com o objetivo de ter a autorização para 
proceder a pesquisa no Hospital Regional Santiago Norte.  
 
A 3. Termo de consentimento livre  
Esse termo foi apresentado aos representantes legais das crianças que participaram nesta 
investigação, no momento da recolha de dados, com o intuito de ter a autorização para 















Anexo 1  
 




 Acompanhante;  
 Caracterização do espaço de brincar; 
 Como as actividades lúdicas são vistas pelas crianças nos hospitais; 
 Grau de interesse em brincar; 
 Perceber como as crianças se envolvem nas brincadeiras; 
 Quais as brincadeiras que as crianças têm mais interesse; 
 Quais as crianças que frequentam mais o espaço de brincar; 
 Como as crianças ficam durante o tempo que permanecem no espaço de brincar; 
 Quando as crianças são levadas para brincar; 
 Como as crianças ficam depois de brincar; 
 O que manifestam durante as brincadeiras; 
 Perceber se o lúdico diminui os sofrimentos psíquicos das crianças hospitalizadas; 
 Importância que os profissionais de saúde dão às brincadeiras;   
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Anexo 2:  
Carta para a Comissão de Ética  
Exma. Sra. Dra. Conceição Carvalho 
M.D. Presidente do Comité Nacional de 
Ética para Pesquisa em Saúde 
 
 
Praia, 27 de Julho de 2012 
 
Com o objetivo de obter a aprovação no concernente aos aspectos éticos, do comité que a 
V. Excelência preside, junto remeto exemplares do projeto de pesquisa (projeto de 
memória). 
Trata-se de um trabalho monográfico cujo tema é: Importância Lúdico no Impacto 
Psicológico da Hospitalização infantil. O estudo incidirá junto das crianças hospitalizadas 
na pediatria do Hospital Regional Santiago Norte, com o objetivo de perceber a 
importância do lúdico durante o processo da hospitalização infantil. 
Por esta razão, solenemente comprometo-me a não divulgar por qualquer forma os dados 
particulares obtidos, nomeadamente, elementos que possam conduzir à identificação dos 
entrevistados. 
Comprometo-me igualmente a adotar todas as medidas que garantam o anonimato e a 
confidencialidade.  
Coloco-me à vossa disposição para prestar todos os esclarecimentos considerados 
pertinentes. Conto com a Vossa compreensão.  
 




Carla Estefânia Moreira Rodrigues  
 
 Estudante de Psicologia 




Termo de consentimento livre e informado  
         






Eu, representante legal do___________________________________, declaro que o/a 
autorizo a participar na investigação de forma livre e informada, após ter garantido pela 
investigadora o sigilo e a confidencialidade dos dados individuais. Fui ainda informada 
da existência do Comité Nacional de Ética para a pesquisa em saúde, no Ministério do 
Estado e da Saúde para onde posso dirigir algumas reclamações caso sejam violadas as 




Assomada, 11 de Novembro 2012 
Representante legal  
__________________________ 
 
 
 
